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Tãm t¾t 
Nghiªn cøu tiÕn cøu 76 bÖnh nh©n (BN) trµn dÞch mµng phæi (TDMP) do lao. C¸c tiªu chÝ ®¸nh 

gi¸ gåm: thay ®æi vÒ triÖu chøng l©m sµng, t×nh tr¹ng mµng phæi (MP) vµ t×nh tr¹ng ©m ho¸ ®êm sau 
2 th¸ng ®Çu hãa trÞ liÖu, c¸c t¸c dông kh«ng mong muèn cña thuèc biÓu hiÖn trªn l©m sµng. 

KÕt qu¶: c¸c triÖu chøng l©m sµng (sèt, ho ra ®êm, gµy sót, khã thë) cã c¶i thiÖn hoÆc mÊt hoµn 
toµn, riªng ho khan vµ ®au ngùc vÉn cßn mét tû lÖ ®¸ng kÓ. §a sè BN ®¸p øng tèt víi ®iÒu trÞ: hÕt 
dÞch 96,05%, kh«ng dµy dÝnh 60,52%, dµy dÝnh võa hoÆc nÆng 6,58%, cßn dÞch vµ æ cÆn MP 3,95%. 
T¸c dông kh«ng mong muèn cña thuèc 1,31%. 

* Tõ kho¸: Trµn dÞch mµng phæi; Lao; Thuèc chèng lao. 

  

Assessment of treatment OF tuberculosis pleural 
effusion patients in HaiPhong Tuberculosis and 

Lung Diseases Hospital 
 

Summary 
The study was conducted in 76 tuberculosis pleural effusion patients, who were treated in 

Haiphong Tuberculosis and Lung Diseases Hospital. The main outcomes were clinical signs, 
situation of pleural effusion, the thickening of pleural membrane, sputum-smear microscopy, side 
effects of antituberculosis drugs after two months chemotherapy and additional treatment. 

Results: most of clinical symptoms such as fever, productive cough, dypnoe, weight loss were 
improved, but nonproductive cough and chest pain still existed after two months treatment. Most of 
patient had responded to treatment, but there were 6.58% of patients who had moderate or serious 
thickening of pleural membrane. Side effects of antituberculosis drugs were 1.31%. 

* Key words: Pleural effusion; Tuberculosis; Antituberculosis drugs.  

 

®Æt vÊn ®Ò 
 

 

Trµn dÞch mµng phæi lµ t×nh tr¹ng bÖnh lý 
th−êng gÆp, trong ®ã nguyªn nh©n hµng 
®Çu lµ do vi khuÈn lao. VÒ ®iÒu trÞ, TDMP do 

lao th−êng ®¸p øng tèt víi hãa trÞ liÖu, tuy 
nhiªn mét sè tr−êng hîp ®Ó l¹i di chøng 
nÆng nh− dµy dÝnh MP, æ cÆn MP th−êng 
ph¸t hiÖn muén vµ ®¸p øng kÐm víi ho¸ trÞ 
liÖu. ë ViÖt Nam, TDMP do lao kh¸ phæ biÕn. 
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Tû lÖ BN lao MP chiÕm kho¶ng 8 - 18% (tuú theo nghiªn cøu cña tõng t¸c gi¶) trong tæng sè 
BN lao ®iÒu trÞ ë tõng thêi ®iÓm vµ ®Þa ®iÓm nghiªn cøu.  

Hµng n¨m, BÖnh viÖn Lao vµ BÖnh phæi H¶i Phßng thu nhËn vµ ®iÒu trÞ cho kho¶ng 1.600 
BN lao. N¨m 2006 cã 157 BN TDMP do lao, chiÕm 8,6% tæng sè BN lao [1]. Môc tiªu nghiªn 
cøu cña ®Ò tµi: §¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ ë giai ®o¹n tÊn c«ng t¹i BÖnh viÖn Lao vµ BÖnh phæi 

H¶i Phßng. 
 

§èi t−îng vµ Ph−¬ng ph¸p          nghiªn cøu 

1. §èi t−îng nghiªn cøu. 

76 BN (57 nam, 19 n÷), 63 BN (82,9%) trong ®é tuæi lao ®éng, 13 BN (17,1%) cao tuæi, 
TDMP do lao, ®iÒu trÞ néi tró t¹i BÖnh viÖn Lao vµ BÖnh phæi H¶i Phßng tõ th¸ng 11 - 2007 
®Õn 6 - 2008. 

* Tiªu chuÈn lùa chän BN: 

- ≥  15 tuæi. 

- §−îc chÈn ®o¸n TDMP do lao, víi c¸c tiªu chuÈn sau: 

+ Cã TDMP, x¸c ®Þnh b»ng chäc hót khoang MP cã dÞch. 

+ Cã Ýt nhÊt mét trong c¸c tiªu chuÈn sau: 

. Lao phæi AFB (+) phèi hîp: 16 BN (21,05%). 

. PCR vi khuÈn lao ë dÞch MP (+): 65 BN (85,5%). 

- §iÒu trÞ lao b»ng steptomycin (SM) lä 1 g, tubezid viªn 625 mg [(rifampicin (RMP) 150 mg + 
isoniazid (INH) 75 mg + pyrazinamid (PZA) 400 mg), ethambutol viªn (EMB) 400 mg] do Ch−¬ng 
tr×nh Chèng lao Quèc gia (CTCLQG) cung cÊp. Kh«ng sö dông phèi hîp corticoid. 

- C¸c chØ sè transaminase, chøc n¨ng thËn trong giíi h¹n b×nh th−êng tr−íc khi dïng ho¸ 
trÞ liÖu.   

* Tiªu chuÈn lo¹i trõ: bá trÞ hoÆc kh«ng tu©n thñ ®iÒu trÞ trong 2 th¸ng ®Çu hãa trÞ liÖu. 

2. Ph−¬ng ph¸p nghiªn cøu. 

- ThiÕt kÕ nghiªn cøu: nghiªn cøu tiÕn cøu, so s¸nh tr−íc vµ sau ®iÒu trÞ. 

- Thu thËp d÷ liÖu nghiªn cøu gåm: 

+ Ph¸c ®å vµ liÒu ®iÒu trÞ. 

+ TriÖu chøng l©m sµng tr−íc vµ sau ®iÒu trÞ 2 th¸ng, c¸c t¸c dông kh«ng mong muèn biÓu 
hiÖn trªn l©m sµng. 

+ T×nh tr¹ng MP qua X quang, siªu ©m: møc ®é dÞch, dµy dÝnh MP. 

+ KÕt qu¶ xÐt nghiÖm ®êm t×m vi khuÈn lao sau 2 th¸ng ®iÒu trÞ. 

- §¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ: nh÷ng thay ®æi vÒ l©m sµng, t×nh tr¹ng MP vµ kÕt qu¶ xÐt 
nghiÖm ®êm sau 2 th¸ng ®iÒu trÞ, c¸c t¸c dông kh«ng mong muèn cña thuèc trong qu¸ tr×nh 
trÞ liÖu. 

- Xö lý d÷ liÖu b»ng to¸n thèng kª y häc, ch−¬ng tr×nh M. Excel 2007. 

 



KÕt qu¶ nghiªn cøu Vµ                           BµN LUËN 

14 BN (19%) TDMP do lao/HIV (+). Møc ®é trµn dÞch: møc ®é Ýt: 30 BN (37%), trung b×nh: 35 
BN (43,2%), nhiÒu: 11 BN (14,5%).  

1. Ph¸c ®å vµ liÒu ®iÒu trÞ theo mg/kg thÓ träng. 

Thêi gian ®iÒu trÞ cho BN TDMP do lao ®−îc chØ ®Þnh theo ph¸c ®å cña CTCLQG, 64 BN 
®iÒu trÞ néi tró tõ 4 - 6 tuÇn (84,2%), 16,8% BN ®iÒu trÞ néi tró 2 th¸ng. 

Chäc th¸o dÞch MP lµ biÖn ph¸p ®iÒu trÞ b¾t buéc ®èi víi BN TDMP do lao. 67 BN (88,2%) 
chäc th¸o dÞch 2 - 4 lÇn, 3 BN (3,9%) ph¶i chäc th¸o 1 lÇn, 4 BN (5,3%) chäc th¸o 5 lÇn, 1 BN 
chäc th¸o 6 lÇn vµ 1 BN chäc th¸o 8 lÇn.  

Thuèc ®iÒu trÞ: kh«ng BN nµo dïng corticoid, ®èi víi thuèc chèng lao, 60 BN ®−îc chØ ®Þnh 
®iÒu trÞ 2 th¸ng ®Çu theo c«ng thøc 2SRHZ, 14 BN dïng ph¸c ®å 2RHZE (cho BN TDMP do 
lao/HIV (+)), 2 BN dïng c«ng thøc ®iÒu trÞ l¹i 2SRHZE.  

Theo quy ®Þnh cña CTCLQG, liÒu ®iÒu trÞ thuèc chèng lao ®−îc ®¬n gi¶n hãa b»ng sè 
viªn nhÊt ®Þnh cho BN trong cïng kho¶ng c©n nÆng. Nh− vËy, BN cã c©n nÆng kh¸c nhau sÏ 
dÉn ®Õn sù chªnh lÖch vÒ liÒu thuèc tÝnh theo mg/kg thÓ träng. 14 BN HIV (+) kh«ng dïng 
c«ng thøc cã SM, c¸c BN cßn l¹i ®Òu dïng c«ng thøc SRHZ trong 2 th¸ng ®Çu ho¸ trÞ liÖu. 

B¶ng 1: LiÒu ®iÒu trÞ RMP, INH, PZA tÝnh theo mg/kg thÓ träng. 

LiÒu ®iÒu trÞ 
(mg/kg thÓ 

träng) 

Trung 
b×nh 

min max 
LiÒu chuÈn 

cña WHO 
khuyÕn c¸o

RMP (n = 76) 9,73 7,89 11,25 8 - 12 

INH (n = 76) 4,87 3,95 5,63 4 - 6 

PZA (n = 76) 25,96 21,05 30 20 - 30 

SM (n = 62) 16,21 13,16 18,75 12 - 18 

EMB (n = 16) 19,27 15,69 21,82 15 - 20 

HÇu hÕt BN trong nghiªn cøu ®−îc chØ ®Þnh liÒu thuèc chèng lao trong ph¹m vi liÒu chuÈn 
WHO khuyÕn c¸o, 1 BN uèng liÒu RMP < 8 mg/kg thÓ träng, 1 BN liÒu INH < 4 mg/kg, 3 BN 
liÒu SM > 18 mg/kg, 7 BN liÒu EMB > 20 mg/kg. 

2. C¶i thiÖn vÒ triÖu chøng l©m sµng chung sau 2 th¸ng ®Çu ®iÒu trÞ. 

B¶ng 2: So s¸nh tû lÖ c¸c triÖu chøng l©m sµng trong 2 th¸ng ®Çu ho¸ trÞ liÖu. 

Tr−íc ®iÒu trÞ 

  (n = 76) 

Sau 2 th¸ng 
HãA TRÞ LIÖU      

(n = 76) TriÖu chøng 

n % n % 

Ho khan 47 61,8 25 32,9 

Ho ®êm 25 32,9 0 0 

Sèt nhÑ vÒ chiÒu 57 75 0 0 

§au ngùc 72 94,7 13 17,1 



Khã thë 59 77,6 2 2,63 

Gµy sót c©n 36 47,4   

 

55,2% BN t¨ng c©n so víi tr−íc ®iÒu trÞ. Sau 2 th¸ng hãa trÞ liÖu kÕt hîp chäc hót dÞch 

MP, c¸c triÖu chøng l©m sµng c¶i thiÖn râ rÖt: kh«ng BN nµo cßn triÖu chøng khã thë, ho 

kh¹c ®êm. ChØ 17,1% BN cßn triÖu chøng ®au ngùc, th−êng gÆp ë BN cßn dÞch MP hoÆc dµy 

dÝnh MP. 76 BN TDMP do lao hÇu nh− cã tiÕn triÓn tèt vÒ l©m sµng nh− triÖu chøng ho khan, 

®êm gi¶m tõ 94,7% cßn 32,9%, chØ ho khan, kh«ng cßn BN khã thë, triÖu chøng tøc ngùc cßn 

ë nh÷ng BN cßn dÞch hoÆc bÞ dµy dÝnh MP, 55,26% BN lªn c©n 1 - 2 kg so víi tr−íc ®iÒu trÞ. 

3. T×nh tr¹ng MP vµ sù ©m ho¸ ®êm sau 2 th¸ng ho¸ trÞ liÖu. 

B¶ng 3: T×nh tr¹ng MP sau 2 th¸ng ho¸ trÞ liÖu. 

T×nh tr¹ng mp n % 

Kh«ng dµy dÝnh 46 60,52 

Dµy dÝnh nhÑ 22 28,95 

Dµy dÝnh võa 4 5,26 
HÕt dÞch 

Dµy dÝnh nÆng 1 1,32 

Cßn dÞch 2 2,63 

æ cÆn MP 1 1,32 

Tæng 76 100 

 

Sau 2 th¸ng hãa trÞ liÖu, 89,47% BN TDMP do lao cã ®¸p øng tèt víi ®iÒu trÞ (hÕt dÞch, 

kh«ng dµy dÝnh hoÆc dµy dÝnh nhÑ). Tuy nhiªn, trong nghiªn cøu vÉn ghi nhËn biÕn chøng 

nÆng cña TDMP do lao: 1 BN (1,31%) t¹o æ cÆn MP, 2 BN (2,63%) cßn dÞch, 1 BN (1,32%) 

dµy dÝnh MP nÆng. 

VÒ sù ©m hãa ®êm, tÊt c¶ c¸c BN cã tæn th−¬ng phæi phèi hîp ®Òu ®−îc kiÓm tra mét 

mÉu ®êm sau 2 th¸ng ho¸ trÞ liÖu cho kÕt qu¶ 100% BN cã AFB ©m tÝnh. KÕt qu¶ nghiªn cøu 

cña D. Castro (2007) [7] gÆp 13,39% trong tæng sè 138 BN cã biÕn chøng æ cÆn MP. T¹i ViÖt 

Nam, nhiÒu nghiªn cøu [4, 5] chøng tá ®iÒu trÞ TDMP cho kÕt qu¶ tèt tíi 90%. Tuy nhiªn, 

NguyÔn ViÖt Cå (1995) nghiªn cøu trªn 256 BN mæ æ cÆn MP (1976 - 1990) thÊy 85,94% c¨n 

nguyªn do lao, th−êng do ph¸t hiÖn muén vµ ®iÒu trÞ néi khoa ch−a ®¹t kÕt qu¶ tèt [2]. Nh− 

vËy, kÕt qu¶ cña chóng t«i lµ phï hîp. 

4. C¸c t¸c dông kh«ng mong muèn trong 2 th¸ng hãa trÞ liÖu. 

Chóng t«i ghi nhËn 2 tr−êng hîp gÆp t¸c dông kh«ng mong muèn cña thuèc chèng lao lµ 
mÈn ®á, ngøa xuÊt hiÖn ë ngµy thø  15 - 20. C¶ 2 BN nµy chØ dïng thªm thuèc chèng dÞ øng, 
kh«ng ph¶i ngõng thuèc chèng lao. Kh«ng ghi nhËn c¸c t¸c dông phô kh¸c nh−: viªm gan, 
®au khíp... HÇu hÕt BN cã biÓu hiÖn dung n¹p thuèc tèt. 



Ph¹m Th¸i Hµ nghiªn cøu tõ 1999 - 2005 t¹i BÖnh viÖn Lao vµ BÖnh phæi TW còng thÊy 
12/154 BN (7,8%) lao/HIV (+) cã dÞ øng thuèc lao, 45,58% cã rèi lo¹n men gan [3]. KÕt qu¶ 
cña chóng t«i thÊp h¬n cã lÏ do tiªu chuÈn chän BN cña chóng t«i (BN cã xÐt nghiÖm men 
gan trong giíi h¹n b×nh th−êng, ®· dïng ho¸ trÞ liÖu tèi thiÓu 4 ngµy kh«ng cã t¸c dông kh«ng 
mong muèn vµ BN ph¶i ®ång nhÊt dïng viªn hçn hîp cè ®Þnh liÒu RHZ) nªn ®· lo¹i mét sè 
BN xuÊt hiÖn t¸c dông kh«ng mong muèn ngay tõ nh÷ng ngµy ®Çu dïng thuèc.   

 

 

 

KÕt luËn 
 

Nghiªn cøu ®¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ giai ®o¹n tÊn c«ng ë 76 BN TDMP do lao, ®iÒu trÞ t¹i 
BÖnh viÖn Lao vµ BÖnh phæi H¶i Phßng, chóng t«i rót ra nh÷ng kÕt luËn sau: 

- HÇu hÕt c¸c triÖu chøng: sèt, ho ra ®êm, gµy sót, khã thë ®−îc c¶i thiÖn hoÆc mÊt hoµn 
toµn. C¸c triÖu chøng cßn l¹i sau 2 th¸ng ®iÒu trÞ, ho khan vµ ®au ngùc vÉn cßn mét tû lÖ 
®¸ng kÓ. 

- §a sè BN ®¸p øng tèt víi ®iÒu trÞ, nh−ng 35,53% BN cßn dµy dÝnh MP, ®Æc biÖt cã tíi 

3,95% BN cßn dÞch hoÆc æ cÆn MP. 

- T¸c dông kh«ng mong muèn cña thuèc gÆp 2 BN x¶y ra ë ngµy ®iÒu trÞ thø 15 - 20, biÓu 

hiÖn næi mÈn vµ ngøa, nh−ng chØ cÇn uèng thuèc chèng dÞ øng, vÉn tiÕp tôc ®iÒu trÞ thuèc 

chèng lao. 
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