 NGHIEN CUU TUONG QUAN LUU LUONG DONG MAU THAN
VA MUC LOC CAU THAN 0 BENH NHAN TANG HUYET AP NGHUYEN PHAT

TOM TAT

Tang huyét ép la mét bénh réat thudng gép & nhiéu
nudc trén thé gidi. Bién chimg suy than do tang huyét
ap la nguyén nhan thudng gap dimg thu 2 sau tiéu
dudng. Dé tai “ Nghién ciu méi tuong quan gitta Iuu
lugng dong méu than va mirc loc cau than & bénh
nhan tang huyét ap nguyén phat’ véi muc tiéu: Danh
gia_su thay déi ctoa luu lugng dong mau than anh
hudng téi chire nang loc mau clia than & céac bénh
nhan tang huyét ap nguyén phat. Nghién cuu 228
truong hop tang huyét ap nguyén phat cho thay: 50%
la nam gidi tudi trung binh 1a 59,3 * 9,6; nit gidi chiém
50% tubi trung binh 59,1 * 9,1. Murc loc c4u than gidm
dan theo tudi. Luu lugng dong mau than & ngudi bi
tang huyét ap thap hon so véi nhom ching (988 so vdi
1044) v6i p=0,042. Luu lugng tuong quan vdi muc loc
céu than rd r=0,814, p<0,001,Céng thifc tuong quan:
MLCT= 19,7 + 0,07 x LL

Twrkhoa: suy than

NGUYEN VINH HUNG, NGUYEN BAO NGOC

SUMMARY

Treatment of hypertension is the importance factor
to kidney disease progression and prevents
cardiovascular risk. The target blood pressure below
130/80 mmHg[3]. 228 case studies of primary
hypertension showed that 50% men, age average 59.3
> 9.6, women 50%, age average 59.1 * 9.1. GFR
decreases with age. GFR correlated closely with Flow
blood renal artery r = 0.814, p <0.001, correlation
formula: GFR = 19.7 + 0.07 x RBF

Keywords: Hypertension, Flow blood renal artery

DAT VAN BE

T&ng huyét 4p(THA) 1a mét bénh rat thudng gép &
nhiéu nudc trén thé gici. & chau Au va Bic My, ty 1&
THA déu kha cao, chiém tir 15 00 20%. Tai My (2002)
c6 28,6% ngudi tru’c’jng thanh bi bénh; Canada (1995)
22%; Tay Ban Nha (1996) la 30%; tai Phap ty I&é THA
1&n t6i 41% (1994); Trung Qudc (2002) la 27%; Mexico
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(1998) la 19,4%; Venezuela (1997) la 36,9%; Cu Ba
(1998) la 44%, Hungaria (1996) la 26,2%, Albania
(2003) 31,9%, Philippins (2000) 23%, Malaysia (2004)
32,9.[1][3] Bénh than do tang huyét ap la tinh trang
bénh than ma than bj t8n thuong do nguyén nhan tang
huyét ap kéo dai. Suy than do tang huyét ap la nguyén
nhan thuong gép ding th( 2 gay suy than giai doan
cudi 8 ngudi da trang va la nguyén nhan chinh gay suy
than giai doan cudi 3 tat cd cac bénh nhan, chiém
46%. Trén thé gi6i da c6 nhiéu nghién clu vé tang
huyét ap gay bién déi luu ludng dong mau than(LL).
Chung toi tién hanh nghién ciu dé tai O Nghién ciu
mai tuong quan gira luu lugng dong mau than va mirc
loc cAu than & bénh nhan tang huyét 4p nguyén phéat]
v8i muc tiéu: Panh gia su thay ddi luu lugng dong mau
than va muic loc cau than & cac bénh nhan tang huyét
ap nguyén phat

DOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN cUU

1. P6i tugng nghién ciu.

Tiéu chudn chon bénh nhan: tat ca cac bénh nhan
tang huyét &p nguyén phat, khéng ¢ tién sir bénh than
tiét niéu, khong dang bi mac tiéu dudng, nhiém tring
ti€t niéu, dang st dung cac thubc gay tang huyét ap

Tiéu chuan loai trir: cac bénh nhan c6 tién st bénh
than, khong tu nguyén tham gia nghién ciu, tudi dusi
40.

2. Phuong phap nghién cuu.

Tang huyét ap dudc chan doan va phan loai theo
tieu chuan ctia JNC VII: Tang huyét ap khi huyét ap
tam thu >= 140 va/ho&c huyét ap tdm truong >=90
mmHg. Huyét ap tang dé 1: 160/100>= HA>=140/90,
tang huyét ap tang do 2: >= 160/100.

Luu luong dong méau than dudc do bang siéu am
Doppler mau.

Miic loc cdu than do bang creatinin ndisinh theo
phuong phap c8 dién.

S6 liéu tap hgp va x ly theo toan théng ké y hoc

KET QUA VA BAN LUAN

1. Dic diém vé gidi trong nghién ciru

Béng 1: Tilé nam va ni trong nghién ciu

Nam Nt Téng
n 114 114 228
% 50,0 50,0% 100%

C6 228 bénh nhan tham gia va tuan tha day d cac
yéu cAu cla nghién nghién ctu. Nam gidi 114 ngudi
(50%), nit gidi 114 ngudi (50 %). Nhiéu nghién citu trén
thé giGi da chi ra rang ty Ié tang huyét ap dudng nhu
cao hon & nam gidi so véi nit gidi trudc tudi 55, nhung
sau d6 lai cao hon & nit gidi. Nguyén nhan c6 thé do su
mat tdc dung bao vé mach méau cla ndi tiét t6 nit sau
man kinh trong khi thanh mach cla nir gii trong do
tudi nay ludn xo ciing hon nam gidi ciing tudi[3]. Trong
nghién cGu clla Pham Gia Khai, s6 ngudi mac THA &
giéi nam nhiéu hon nit (p < 0,001) & bat ky Ita tudi
nao. Tac gia di dén két luan gi6i nam la mét trong
nhiing y&u t& lién quan chat ché véi THA [1]. C6 thé vi
nam gidi c6 nhiéu théi quen xau nhu hat thudc 14, uéng
rugu bia. Do d6 ho bi THA nhiéu hon so véi nit
gi6i.[1113]

2. Dic diém vé tudi trong nghién ciru
Bang 2: Dic diém tudi theo gidi tinh & nhédm bénh
va chilng

Tuéi Bénh Ching
Nam N Nam N
X+SD | 593+96 | 591+91 | 60,6+97 | 593+94
p 0,910 0,441

Tudi trung binh nhém bénh trong nghién ciu 1a
59,249,3 so vdi chiing la 60+9,6; khong cb su khac biét
¢ y nghia théng ké gitta nhém bénh va nhém ching
p=0,437. Tudi giita gigi nam va nit khéng cé su khac
biét c6 y nghia 8 nhém bénh 1a 59,3 va 59,1(p=0.91); §
nhém chiing 60,6 va 59,3 (p=0.441). Tudi cao la mét
yéu t6 nguy cd lién quan chat ché véi tang huyét ap
diéu nay c6 thé giai thich do thay d6i vé giai phau va
chifc nang hé thdng tim mach khi tudi cang cao, 1am
cho stic cang dong mach ngoai bién tédng lén gay téang
huyét ap[1][3]

3.Pac diém luu lugng dong mau than chung

Bang 4: Luu lugng dong mau than (ml/phat)trong
nhém nghién clu

Gidi Bénh Chiing p

Nam 1033,8 +249,8 1076,6 + 275,5 0,272

Nir 943,8 + 2271 1005,5 + 242,8 0,095
Chung 988,8 + 2424 1044,2 + 262,6 0,042

Luu lugng dong mau than & ngudi bi ting huyét ap
thdp hon so véi nhom ching (988 so vGi 1044) vGi
p=0,042. Phan theo nhém tudi su khac biét vé luu
lugng gitra nhém bénh va nhém ching khéng khac biét
c6 y nghia, chi trtr & nhém nit gidi tudi 50-60 cb
p=0,026. Tac gid Garwood S nam 2001 s dung siéu
am doppler qua thuc quan dé danh gia luu lugng dong
mau qua than. Tac gid khao sat su bién ddi cung luong
tim, huyét ap trung binh, Iuu lugng mau than tai nhu
mé:Vs, Vd, Vm, RI, PI & tinh trang binh thudng va sau
khi tiém Dopamin vdi liéu 2ug/kg/phit. K&t qua cho
thay Huyét ap trung binh khéng thay déi la 82,3+11,2
va 83,3 + 14,5 vGi p=0,872; Vs tang tir 44,5 + 13,0 dén
63,0 + 20,4 vGi p = 0,005; Vd tang tir 12,7 + 4 dén 22 *
7,8 v6i p = 0,003; Vm tang tir 22,5 + 6,6 dén 34,1 +
11,7 véi p = 0,003; PI gidm tir 1,44 + 0,29 xuéng 1,21
0,24 véi p = 0,005;RI gidm tir 0,71+ 0,06 xudng 0,64 *
0,06 vGi p = 0,004.[2]

4. Chi s& mirc loc cau than trong nghién ciu

Bang 4: Chi s6 mUc loc cau than(ml/phat/1,73m?)
theo nhém tudi

Tudi Gigi Bénh Chimg p

40-50 Nam 119,7+£130 | 1125+126 0,15
N 101,5+185 953+94 0,32

50-60 Nam 98,8 + 14,1 105,6 + 16,8 0,11
N 80,5+ 14,9 84,7+94 0,21

61-70 Nam 87,6 +13,3 94,0 +20,5 0,19
N 733+11,8 76,6 + 12,8 0,31

>70 Nam 79,3+129 87,7+19,1 0,11

N 71,6 £13,0 716+99 0,99

Miic loc cau than & nhém bénh gidm hon so véi
nhém chiing (88,4 so véi 90,6) nhung khéng c6 y nghia
théng ké p=0,31. Xét theo gidi tinh thi nam giéi nhdm
bénh thdp hon nhém ching (95,9 so véi 98,3) trong khi
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nif gidi thi tuong duong (81,0 va 81,4). & nhom bénh
nhan ting huyét ap c6 tudi 40-50 mic loc cAu than cao
hon nhém chiing c& & nam (119 so v6i 112) va & nit
(101 so véi 95) tuy nhién su khac biét nay khéng co y
nghia théng ké p=0,15 va p=0,32. Tac gia Zelveian PA
n3m 2011 danh gia vé huyét ap 24h véi t8n thuong
than & bénh nhan tang huyét ap nguyén phat tac gia
da nghién cu trén 120 bénh nhan trong dé c6 97 nam
tudi trung binh Ia 50,2 + 0,6 tir 23 dén 65, tang huyét
ap do 1: 98bn, tang huyét ap dd 2: 22 bénh nhan.
Nghién cu nay cho thdy cd su tuong quan nghich gitra
gia tri clla mach ban dém va gidm MLCT & nhiing
bénh nhan co tang huyét ap nguyén phat[4]

Tuong quan mic loc cAu than véi luu lugng dong
mau than

Cong thirc tuong quan: MLCT = 19,7 + 0,07 x LL2,
r=0,814, p<0,001

MLCT

756.00

D6 thi: Tuong quan mifc loc cau than
Vi luu lugng dong mau than

Muic loc cAu than cé tuong quan vaii luu lugng dong
mau than. Khi mau dén than cang tang thi dé loc cang
tang Ién. MGi tuong quan nay rat chat ché vél r=0,814
va c6 y nghia théng ké p<0,001

KET LUAN

Nghién ciu 228 trudng hop tang huyét ap nguyén
phat cho thay: 50% l& nam giéi tudi trung binh 14 59,3 +
9,6; ni gidi chiém 50% tudi trung binh 59,1 + 9,1. Mc
loc cau than giam dan theo tudi. Luu lugng doéng mau
than & ngudi bi tang huyét &p thdp hon so v6i nhém
ching (988 so véi 1044) v6i p=0,042. Luu lugng tuong
quan véi mic loc cau than rd r=0,814, p<0,001,Céng
thirc tuong quan: MLCT=19,7+0,07xLL2.
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