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S¥ Bé §¸NH GI¸ HIÖU QU¶ §IÒU TRÞ CñA OLANZAPINE  
VíI BÖNH NH¢N T¢M THÇN PH¢N LIÖT THÓ PARANOID  
KH¸NG C¸C THUèC HALOPERIDOL Vµ CHLORPROMAZINE 

 
Ph¹m V¨n M¹nh - §¹i häc y H¶i Phßng 

Tãm t¾t 
Qua nghiªn cøu hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ cña Olanzapine 

trªn 50 bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng thuèc an 
thÇn kinh cæ ®iÓn chóng t«i cã mét sè kÕt luËn sau: 

- Olanzapine cã t¸c dông ®iÒu trÞ kh¸ tèt trªn c¶ 
triÖu chøng ©m tÝnh vµ triÖu chøng d−¬ng tÝnh trªn 
bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng thuèc. 

- HiÖu qu¶ ®iÒu trÞ nhËn thÊy râ th−êng sau 3-4 tuÇn 
®iÒu trÞ vµ tiÕp tôc ®−îc c¶i thiÖn trong ®iÒu trÞ duy tr×. 

- T¸c dông phô Ýt gÆp, biÓu hiÖn nhÑ, kh«ng g©y 
nguy hiÓm cho ng−êi bÖnh vµ gi¶m dÉn sau 2-3 tuÇn 
®iÒu trÞ. 

- Giai ®o¹n th¨m dß th−êng trong 1 tuÇn b¾t ®Çu tõ 
liÒu 10mg/24h. 

- Giai ®o¹n tÊn c«ng nªn kÐo dµi 3-4 tuÇn víi liÒu 
20-30mg/24h sau ®ã chuyÓn sang giai ®o¹n duy tr× víi 
liÒu trung b×nh 10mg/24h. 

Summary 
Having treated 50 resistant schizophrenic paitients 

by Olanzapine in 8 weeks, we have some remarks: 
Olanzapine 's effect is pronounced on both ofthe 

positive and negative symptoms of resistant 
schizophrenic paitients. 

Effective treatment were realized significantly after 
3-4 treated weeks and keeps on improving in 
maintenance treatment. 

Side effect occus rarely,light and not serious.They 
reduce after 2-3weeks. 

Explorative treaed period spends about 1 week 
with initial dose 10mg/24h. 

Active treated period should be prolonged from 3 to 
4 weeks with average dose 20-30mg/24h and 
maintenance treated period with average dose 
10mg/24h. 

§ÆT VÊN §Ò 
BÖnh t©m thÇn ph©n liÖt lµ mét bÖnh kh¸ phæ biÕn 

chiÕm tõ 0,6 -1,2% d©n sè nãi chung víi tû lÖ m¾c míi 
hµng n¨m kho¶ng 0,015%. §©y lµ mét bÖnh lo¹n thÇn 
nÆng, c¨n nguyªn ch−a râ rµng. BÖnh cã khuynh 
huíng tiÕn triÓn m¹n tÝnh, nÕu kh«ng ®−îc ph¸t hiÖn vµ 
®iÒu trÞ tèt bÖnh nh©n nhanh chãng dÉn ®Õn sa sót, 
mÊt kh¶ n¨ng lao ®éng, lµ mét g¸nh nÆng cho gia ®×nh 
vµ x· héi. 

ViÖc ®iÒu trÞ bÖnh t©m thÇn ph©n liÖt chñ yÕu lµ liÖu 
ph¸p hãa d−îc. ë ViÖt nam còng nh− nhiÒu n−íc ®ang 
ph¸t triÓn, 2 lo¹i thuèc an thÇn kinh cæ ®iÓn: 
Haloperidol vµ Chlorpromazine lµ nh÷ng thuèc ®−îc 
chØ ®Þnh chñ yÕu. Tuy nhiªn kho¶ng 20-40% sè bÖnh 
nh©n kh«ng ®¸p øng víi 2 lo¹i thuèc trªn 
(Schulz&Buckley 1995, Kane 1988) vµ nhanh chãng ®i 
tíi t×nh tr¹ng m¹n tÝnh nÆng nÒ.§Ó kh¾c phôc t×nh tr¹ng 
trªn mét sè thuèc thÕ hÖ míi nh− Risperdal, 

Olanzapine... ®ang ®−îc sö dông réng r·i ë c¸c n−íc 
ph¸t triÓn víi hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ rÊt tèt(Stephen M.Stahl 
2003). Olanzapine lµ mét an thÇn kinh míi, ®· ®−îc 
chØ ®Þnh réng r·i trong ®iÒu trÞ bÖnh nh©n t©m thÇn 
ph©n liÖt víi c¸c rèi lo¹n lo¹n thÇn C¸c triÖu chøng cña 
c¶m xóc thø ph¸t  ®i kÌm víi t©m thÇn ph©n liÖt vµ c¸c 
rèi lo¹n liªn quan. 

ë ViÖt Nam, do ®iÒu kiÖn kinh tÕ vµ sù hiÓu biÕt vÒ 
thuèc míi cßn h¹n chÕ, chØ cã mét vµi c¬ së y tÕ nh− 
ViÖn søc khoÎ t©m thÇn, BÖnh viÖn t©m thÇn trung 
−¬ng, BÖnh viÖn t©m thÇn Biªn Hoµ... b−íc ®Çu sö 
dông Olanzapine theo kinh nghiÖm c¸ nh©n cña c¸c 
b¸c sü ®Ó ®iÒu trÞ. Cho tíi nay ch−a cã mét c«ng tr×nh 
nghiªn cøu hoµn chØnh nµo ®¸nh gi¸ t¸c dông cña 
Olanzapine víi bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng 
thuèc. 

Víi mong muèn gãp phÇn n©ng cao hiÖu qu¶ ®iÒu 
trÞ bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt, chóng t«i tiÕn hµnh 
nghiªn cøu ®Ò tµi nµy nh»m môc tiªu: 

- §¸nh gi¸ hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ cña thuèc Olanzapine 
®èi víi bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt thÓ Paranoid 
kh¸ng thuèc an thÇn kinh cæ ®iÓn. 

- S¬ bé x¸c ®Þnh liÒu l−îng thÝch hîp vµ thêi gian 
®iÒu trÞ cÇn thiÕt trªn l©m sµng ®èi víi nh÷ng bÖnh 
nh©n trªn. 

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi t−îng nghiªn cøu. 
50 bÖnh nh©n ®−îc chÈn ®o¸n t©m thÇn ph©n liÖt 

theo ICD10 môc F20.0 ®iÒu trÞ néi tró t¹i bÖnh viÖn t©m 
thÇn H¶i phßng trong 2 n¨m 2005 vµ 2006. TÊt c¶ c¸c 
bÖnh nh©n ®ång thêi tho¶ m·n c¸c tiªu chuÈn chÈn 
®o¸n kh¸ng thuèc theo h−íng dÉn ®iÒu trÞ t©m thÇn 
ph©n liÖt kh¸ng thuèc cña §¹i häc tæng hîp Hoµng Gia 
Th¸i Lan (2000). Trong ®ã: 25 nam, 25 n÷.Tuæi thÊp 
nhÊt 18- cao nhÊt 56. 

1.1.Tiªu chuÈn chän bÖnh nh©n 
TÊt c¶ c¸c bÖnh nh©n ph¶i ®¸p øng tiªu chuÈn 

chÈn ®o¸n t©m thÇn ph©n liÖt theo ICD10 môc F20.0 
vµ c¸c tiªu chuÈn chÈn ®o¸n kh¸ng thuèc theo h−íng 
dÉn ®iÒu trÞ t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng thuèc cña §¹i 
häc tæng hîp Hoµng Gia Th¸i Lan ( 2000). 

TÊt c¶ bÖnh nh©n vµ gia ®×nh ®Òu ph¶i cam kÕt tù 
nguyÖn tham gia vµ tu©n thñ mäi chØ ®Þnh cña th©ú 
thuèc chuyªn khoa trong mét liÖu tr×nh ®iÒu trÞ 8 tuÇn. 

Tiªu chuÈn lo¹i trõ: BÖnh nh©n m¾c c¸c bÖnh c¬ 
thÓ nÆng hoÆc cã chèng chØ ®Þnh víi c¸c thµnh phÇn 
cña thuèc Olanzapine. 
2. Ph−¬ng ph¸p nghiªn cøu 
- Thö nghiÖm më, ®¸nh gi¸ thùc nghiÖm trªn l©m 

sµng kh«ng cã ®èi chøng. 
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- Sö dông Olanzapine ®¬n thuÇn, mét sè Ýt cã thÓ 
kÕt hîp Diazepam khi bÖnh nh©n bøt røt, bån chån, 
khã chÞu. 

- §¸nh gi¸ sù tiÕn triÓn trªn l©m sµng b»ng c¸c 
th¨m kh¸m hµng ngµy, theo dâi tû lÖ c¸c triÖu chøng 
l©m sµng cßn xuÊt hiÖn trong qu¸ tr×nh ®iÒu trÞ theo 
tõng tuÇn ®iÒu trÞ kÕt hîp víi viÖc cho ®iÒn c¸c triÖu 
chøng ©m tÝnh vµ d−¬ng tÝnh theo c¸c môc N vµ P 
trong thang ®¸nh gi¸ cña triÖu chøng PANSS (Positive 
and negative Syndrome Scale ) cña Kay, Fizsbein vµ 
Opler 1987, t¹i c¸c thêi ®iÓm tr−íc khi ®iÒu trÞ, sau 1 
tuÇn, sau 2 tuÇn, sau 3 tuÇn vµ sau 8 tuÇn ®iÒu trÞ. 

§¸nh gi¸ hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ b»ng c¸ch tÝnh tæng sè 
®iÓm cña mçi bÖnh nh©n vµ ®iÓm trung b×nh cña c¶ 
nhãm sau ®ã so s¸nh rót ra c¸c kÕt luËn cã ý nghÜa. 

S¬ bé x¸c ®Þnh liÒu l−îng thuèc thêi gian cÇn thiÕt 
cho ng−êi bÖnh t¹i mçi giai ®o¹n ®iÒu trÞ. 

NhËn xÐt c¸c t¸c dông phô theo tû lÖ vµ thêi ®iÓm 
xuÊt hiÖn trªn l©m sµng. 

KÕT QU¶ NGHI£N CøU Vµ BµN LUËN 
1- §Æc ®iÓm ®èi t−îng nghiªn cøu 
B¶ng 1.Thêi gian m¾c bÖnh vµ sè lÇn t¸i ph¸t 
 

stt  Nhãm NC N=50 
1 Thêi gian m¾c bÖnh (n¨m) 10,42+ 6,95 
2 Sè lÇn t¸i ph¸t (lÇn) 7,95 +6,78 
 
B¶ng 2. ®é tuái khëi ph¸t 
 

stt §é tuæi 
Nhãm NC N=50 

P 
n Tû lÖ 

1 16-25 36 72 < 0,01 
2 26-35 9 18  
3 36-45 5 10  
4 Tæng sè 50 100  
 

§a sè bÖnh nh©n ®Òu lµ bÖnh nh©n m¹n tÝnh bÞ 
bÖnh nhiÒu n¨m víi thêi gian m¾c bÖnh trung b×nh 
10,42 ±6,95 n¨m, sè lÇn t¸i ph¸t lµ 7,95±6,78 lÇn. 

KÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i phï hîp víi kÕt 
qu¶ cña c¸c t¸c gi¶ NguyÔn Quang Huy (2001) Ph¹m 
§øc ThÞnh (1995): thêi gian m¾c bÖnh 5-7 n¨m. 

Tuæi khëi ph¸t bÖnh lÇn ®Çu cña bÖnh nh©n ®a sè 
lµ tuæi trÎ.KÕt qu¶ nghiªn cøu ë b¶ng 4 cho thÊy:72% 
sè bÖnh nh©n ph¸t bÖnh ë løa tuæi 16-25. §iÒu nµy 
còng phï hîp víi nhËn xÐt cña Vanelle JM (1995) lµ 
bÖnh t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng thuèc th−êng khëi ph¸t 
ë løa tuæi trÎ, thêi gian m¾c bÖnh kÐo dµi. 
2. §¸nh gi¸ hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ theo ®iÓm sè môcN 

vµ P cña thang PANSS. 
2.1. KÕt qu¶ nghiªn cøu vÒ tæng sè ®iÓm chung 

(N+P). 
B¶ng 3. Tæng n vµ p theo tuÇn ®iÒu trÞ 
 

 
Sè  

tr−êng 
hîp 

Tèi 
thiÓu 

Tèi 
®a 

Trung 
b×nh 

§é 
lÖch 

Tû lÖ 
% 

gi¶m 
p 

Tr−íc ®iÒu trÞ 50 22 65 47,62 11,257  <0.05 
Sau 1 tuÇn 50 15 63 39,00 11,368 18,1 <0.05 
Sau 2 tuÇn 49 14 55 31,94 10,527 32,92 <0.05 

Sau 3 tuÇn 45 14 54 26,64 10,046 44,05 <0.05 
Sau 8 tuÇn 40 11 68 26,64 11,121 52,96 <0.05 
 

KÕt qu¶ nghiªn cøu ë b¶ng 5 cho thÊy tr−íc ®iÒu trÞ 
sè ®iÓm cña bÖnh nh©n thÊp nhÊt lµ 22, cao nhÊt lµ 65. 
§iÓm trung b×nh lµ 47,62 ± 11,25. 

Sau 1 tuÇn ®iÒu trÞ, ®iÓm trung b×nh c¶ nhãm ®· 
gi¶m cßn 39 ± 11,363, sù kh¸c biÖt rÊt cã ý nghÜa 
(P<0,05) víi tû lÖ ®iÓm gi¶m ®¹t 18,1%. 

Sau 2 tuÇn, sè ®iÓm TB gi¶m cßn 31,94 ± 10,52 víi 
tû lÖ gi¶m ®¹t 32,92%. 

Sau 3 tuÇn, sè ®iÓm TB cña c¶ nhãm ®iÒu trÞ cßn 
26,64 ± 10,04 víi tû lÖ gi¶m ®¹t ®−îc so víi tr−íc khi 
®iÒu trÞ lµ 44,05%. 

KÕt thóc ®ît ®iÒu trÞ 8 tuÇn, tæng sè ®iÓm trung b×nh 
cña c¸c môc N vµ P lµ 22,4 ± 11,121 ®¹t tû lÖ thuyªn 
gi¶m 52,96%. 

Nh×n chung kÕt qu¶ ®iÒu trÞ ®· ®−îc nhËn thÊy sau 
tuÇn ®iÒu trÞ ®Çu tiªn nh−ng thÓ hiÖn râ sau 2-3 tuÇn 
(kh¸c biÖt râ rÖt víi tr−íc khi ®iÒu trÞ (P<0,001), tû lÖ 
gi¶m ®¹t 32-44%. KÕt qu¶ cña chóng t«i thÊp h¬n so 
víi kÕt qu¶ ®iÒu trÞ cña TrÇn V¨n C−êng vµ Ng« V¨n 
Vinh (2005) (sau 4 tuÇn tû lÖ gi¶m ®¹t 52,3%, sau 8 
tuÇn tû lÖ gi¶m ®¹t 72,5%). Cã lÏ lµ do nhãm ®èi t−îng 
nghiªn cøu cña c¸c t¸c gi¶ trªn lµ bÖnh nh©n t©m thÇn 
ph©n liÖt m¹n tÝnh víi nhiÒu bÖnh nh©n kh¸ng thuèc, 
do vËy sù ®¸p øng víi Olanzapine tèt h¬n so víi nhãm 
bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng thuèc trong 
nghiªn cøu nµy. 

2.2. KÕt qu¶ nghiªn cøu theo ®iÓm cña c¸c triÖu 
chøng d−¬ng tÝnh (P) 

B¶ng 4. Tæng ®iÓm p theo tuÇn ®iÒu trÞ 
 

 
Sè 

tr−êng 
hîp 

Tèi 
thiÓu 

Tèi 
®a 

Trung 
b×nh 

§é 
lÖch 

Tû lÖ 
% 

gi¶m 
p 

Tr−íc ®iÒu trÞ 50 13 34 23,76 5,09   
Sau 1tuÇn 50 8 32 19,84 5,14 16,5 <0.05 
Sau 2 tuÇn 49 7 23 18,89 5,05 20,5 <0.05 
Sau 3 tuÇn 45 7 26 12,73 4,95 46,4 <0.05 
Sau 8 tuÇn 40 7 23 10,2 4,28 57,07 <0.05 

 

Tr−íc khi ®iÒu trÞ bÖnh nh©n cã tæng sè ®iÓm c¸c 
thang d−¬ng tÝnh (tõ P1→P7) thÊp nhÊt lµ 13, cao nhÊt 
lµ 34, ®iÓm trung b×nh cña c¶ nhãm lµ 23,76± 5,09. 

Sau 1 tuÇn ®iÒu trÞ ®iÓm thÊp nhÊt lµ 8, cao nhÊt lµ 
32, ®iÓm TB:19,84 ± 5,14. 

Sù kh¸c biÖt gi÷a ®iÓm sè TB tr−íc vµ sau ®iÒu trÞ 
lµ rÊt cã ý nghÜa víi P< 0,05 víi tû lÖ gi¶m ®¹t ®−îc 
16,5%. 

Sau 2 tuÇn ®iÒu trÞ ®iÓm TB gi¶m cßn 18,89± 5,05 
víi tû lÖ gi¶m lµ 20,5%. 

Sau 3 tuÇn ®iÒu trÞ tæng sè ®iÓm cña c¸c triÖu 
chøng d−¬ng tÝnh gi¶m cßn 12,73± 4,95 víi tû lÖ gi¶m 
lµ 46,4%.Sau 8 tuÇn tæng sè ®iÓm trung b×nh gi¶m cßn 
10,02 ±4,28 ®¹t tû lÖ gi¶m so víi tr−íc khi ®iÒu trÞ lµ 
57,07%. Nh− vËy cã thÓ thÊy c¸c triÖu chøng d−¬ng 
tÝnh thuyªn gi¶m ngay sau mét tuÇn ®iÒu trÞ. Tuy nhiªn 
kÕt qu¶ râ rÖt ®−îc nhËn thÊy sau tuÇn ®iÒu trÞ thø 3 
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(46,41%) vµ c¶i thiÖn dÇn sau 8 tuÇn ®iÒu trÞ (57,7%). 
KÕt qu¶ nµy còng t−¬ng ®èi phï hîp víi nghiªn cøu 
cña Chiu N.Y (2003) t¹i §µi Loan sau liÖu tr×nh ®iÒu trÞ 
13 tuÇn cã 51% bÖnh nh©n ®¸p øng tèt víi ®iÒu trÞ. 
2. KÕt qu¶ nghiªn cøu theo ®iÓm cña c¸c triÖu 

chøng ©m tÝnh (N). 
B¶ng 5. Tæng ®iÓm n theo tuÇn ®iÒu trÞ. 
 

 
Sè 

tr−êng 
hîp 

Tèi 
thiÓu 

Tèi 
®a 

Trung 
b×nh 

§é 
lÖch 

Tû lÖ 
% 

gi¶m 
p 

Tr−íc ®iÒu trÞ 50 9 36 23,9 6,92   
Sau 1tuÇn 50 6 48 19,86 7,82 16,9 <0.05 
Sau 2 tuÇn 49 7 31 16,16 7,82 32,4 <0.05 
Sau 3 tuÇn 45 7 31 13,93 5,8 41,71 <0.05 
Sau 8 tuÇn 40 5 26 11,05 7,8 53,76 <0.05 

 

Tr−íc khi ®iÒu trÞ tæng sè ®iÓm cña c¸c triÖu chøng 
©m tÝnh (theo môc N cña thang PANSS) thÊp nhÊt lµ 9, 
cao nhÊt lµ 36, ®iÓm trung b×nh cña c¶ nhãm lµ 
23,9±6,92. 

Sau 1 tuÇn ®iÒu trÞ Olanzapine, sè ®iÓm trung b×nh 
gi¶m râ rÖt so víi tr−íc khi ®iÒu trÞ (P<0,05) ®¹t tû lÖ 
gi¶m 16,9%. 

Sau 2 tuÇn ®iÒu trÞ ®iÓm sè trung b×nh ®¹t ®−îc lµ 
16,16±6,26, tû lÖ gi¶m ®¹t ®−îc 32,4% so víi thêi ®iÓm 
tr−íc khi ®iÒu trÞ. 

Sau 3 tuÇn ®iÒu trÞ tæng sè ®iÓm cña c¸c triÖu 
chøng ©m tÝnh gi¶m cßn 13,93±5,8 víi tû lÖ gi¶m ®¹t 
41,71%. 

KÕt thóc ®ît ®iÒu trÞ 8 tuÇn tæng sè ®iÓm gi¶m chØ 
cßn 11,05±7,8 vµ tû lÖ gi¶m lµ 53,76% so víi tr−íc khi 
®iÒu trÞ. 

Nh− vËy cã thÓ thÊy: C¸c triÖu chøng ©m tÝnh b¾t 
®Çu ®¸p øng víi ®iÒu trÞ ngµy sau tuÇn thø nhÊt (®¹t 
16,91%), sau ®ã thuyªn gi¶m râ rÖt sau 2-3 tuÇn tiÕp 
theo (tû lÖ gi¶m ®¹t 32,4-41,7%). 

KÕt qu¶ nµy ®−îc duy tr× vµ c¶i thiÖn dÇn dÇn trong 
thêi gian ®iÒu trÞ duy tr× vµ ®¹t tû lÖ gi¶m 53,76% so víi 
ban ®Çu khi kÕt thóc liÖu tr×nh 8 tuÇn ®iÒu trÞ. 
 
 
3. §¸nh gi¸ hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ cña Olanzapine 

theo tû lÖ thuyªn gi¶m c¸c triÖu chøng chñ yÕu. 
3.1. C¸c rèi lo¹n tri gi¸c 
B¶ng 6. TriÖu chøng rèi lo¹n tri gi¸c 

TriÖu chøng 
Tr−íc 
®iÒu trÞ 
n= 50 

T1 
n=50 

T2 
n=50 

T3 
n=49 

T4 
n=45 

T8 
n=40 

T¨ng  
c¶m gi¸c 

13 
(26%) 

12 
(24%) 

4 
(8%) 

1 
(2,04%) 

1 
(2%) 

 

Gi¶m c¶m 
gi¸c 

8 
(16%) 

7 
(14%) 

2(4%) 
1 

(2,04%) 
  

Lo¹n c¶m 
gi¸c b¶n thÓ 

6 
(12%) 

6 
(12%) 

2 
(4%) 

2 
(4,08%) 

2 
(4%) 

 

Tri gi¸c sai 
thùc t¹i 

16 
(32%) 

13 
(26%) 

4 
(8%) 

2 
(4,08%) 

  

¶o thÞ 
9 

(18%) 
8 

(16%) 
4 

(8%) 
2 

(4,08%) 
2 

(4%) 
 

¶o thanh 40 38 15 5 3 2 

(80%) (76%) (30%) (10,2%) (6%) (5%) 
T− duy  

bÞ ph¸t thanh 
27 

(54%) 
26 

(52%) 
14 

(24%) 
4 

(8,1%) 
1 

(2%) 
1 

(2,5%) 
T− duy  

bÞ béc lé 
17 

(34%) 
16 

(32%) 
4 

(8%) 
1 

(2,04%) 
  

T− duy vang 
thµnh tiÕng 

9 
(18%) 

9 
(18%) 

1(2%)    

KÕt qu¶ nghiªn cøu ë b¶ng 6 cho thÊy: C¸c rèi lo¹n 
tri gi¸c, c¶m gi¸c hÇu hÕt ®¸p øng tèt sau kho¶ng 3-4 
tuÇn ®iÒu trÞ. ¶o thanh xuÊt hiÖn tr−íc khi ®iÒu trÞ lµ 
80%, sau ®ã gi¶m râ rÖt cßn 10% sau 2 tuÇn ®iÒu trÞ 
cßn 10%. 

¶o thÞ kÐo dµi vµ gi¶m dÇn ®Õn hÕt tuÇn thø 6 (tõ 
18% gi¶m cßn 4% vµ hÕt h¼n). 

T− duy bÞ béc lé, vang thµng tiÕng gÆp trong 18-
34% sè bÖnh nh©n tr−íc khi ®iÒu trÞ c¸c biÓu hiÖn nµy 
tån t¹i kÐo dµi trong 3 tuÇn ®Çu ®iÒu trÞ vµ gi¶m dÇn. 

T− duy bÞ ph¸t thanh xuÊt hiÖn víi tû lÖ cao 54% 
nh−ng còng gi¶m râ rÖt sau 3 tuÇn (cßn 8%). Tuy vËy 
cã 1 bÖnh nh©n vÉn tån t¹i triÖu chøng nµy sau khi kÕt 
thóc 8 tuÇn ®iÒu trÞ vµ kh«ng cã biÓu hiÖn thuyªn gi¶m. 
2. TriÖu chøng rèi lo¹n t− duy 
B¶ng 7. TriÖu chøng rèi lo¹n t− duy 

TriÖu chøng 
Tr−íc 
®iÒu trÞ 
n= 50 

T1 
n=50 

T2 
n=50 

T3 
n=49 

T4 
n=45 

T8 
n=40 

TD dån dËp 
12 

(24%) 
10 

(20%) 
5 

(10%) 
1 

(2,04%) 
  

TD kh«ng 
liªn quan 

30 
(60%) 

29 
(58%) 

11 
(22%) 

7 
(14,3%) 

1 
(2,2%) 

1 
(2,5%) 

TD ng¾t 
qu·ng 

21 
(42%) 

21 
(42%) 

4 
(8%) 

3 
(6,1%) 

1 
(2,2%) 

1 
(2,5%) 

Nãi mét 
m×nh 

33 
(66%) 

31 
(62%) 

10 
(20%) 

3 
(6,1%) 

1 
(2,2%) 

 

HT bÞ h¹i 
27 

(54%) 
27 

(54%) 
9 

(18%) 
4 

(8,16%) 
4 

(8,1%) 
1 

(2,5%) 

HT bÞ chi 
phèi 

27 
(54%) 

25 
(50%) 

4 
(8%) 

2 
(4,08%) 

2 
(4,08%

) 

1 
(2,5%) 

C¸c HT kh¸c 
11 

(22%) 
6 

(12%) 
5 

(10%) 
3 

(6,1%) 
1 

(2,0%) 
1 

(2,5%) 
KÕt qu¶ nghiªn cøu cña b¶ng 9 cho thÊy c¸c rèi 

lo¹n h×nh thøc vµ néi dung t− duy ®Òu thuyªn gi¶m 
ngay sau tuÇn ®Çu ®iÒu trÞ, tuy nhiªn kÕt qu¶ ®¹t ®−îc 
râ rÖt nhÊt sau 3-4 tuÇn. 

Mét sè biÓu hiÖn tån t¹i l©u h¬n nh− t− duy kh«ng 
liªn quan, t− duy ng¾t qu·ng, hoang t−ëng bÞ h¹i, 
hoang t−ëng bÞ chi phèi kÐo dµi tíi hÕt tuÇn thø 8. Tuy 
nhiªn chØ gÆp trong rÊt Ýt bÖnh nh©n (2-4%). 
4. KÕt qu¶ nghiªn cøu vÒ thuèc vµ qu¸ tr×nh 

®iÒu trÞ 
4.1.Giai ®o¹n th¨m dß liÒu thuèc. 
B¶ng 8. LiÒu l−îng theo giai ®o¹n ®iÒu trÞ 

Giai ®o¹n 
LiÒu thuèc 

TÊn c«ng (N= 42) Duy tr× (N= 40) 
n Tû lÖ n Tû lÖ 

10 mg 13 30,95 27 67,5 
20 mg 23 54,76 13 32,5 
30 mg 6 14,28 0 0 

Tæng sè 42 100 40 100 
P  <0,05  <0,01 
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B¶ng 9. NhËn xÐt thêi gian c¸c giai ®o¹n ®iÒu trÞ 

Giai ®o¹n 
 
Thêi gian 

Th¨m dß 
N=50  

TÊn c«ng 
N= 42 

Duy tr× 
N= 40 

n Tû lÖ n Tû lÖ n Tû lÖ 
1 TuÇn 40 80     
2 TuÇn 10 20 3 7,1 6 15 
3 TuÇn   29 69,04 7 17,5 
4 TuÇn   10 23,8 23 57,5 
5 TuÇn     4 10 

P  <0,01  <0,01  <0,05 
BÖnh nh©n ®−îc chØ ®Þnh dïng liÒu khëi ®Çu tõ 

10mg/24h sau ®ã ®iÒu chØnh tíi liÒu tèi −u cho tõng c¸ 
nh©n dùa ®¸p øng l©m sµng vµ kh¶ n¨ng dung n¹p 
cña c¬ thÓ ng−êi bÖnh. 

KÕt qu¶ nghiªn cøu cho thÊy: TÊt c¶ 50 bÖnh nh©n 
®Òu tham gia ®Çy ®ñ trong giai ®o¹n th¨m dß vµ chuÈn 
liÒu. 80% bÖnh nh©n ®−îc th¨m dß vµ chuÈn liÒu sau 1 
tuÇn ®iÒu trÞ, 20% sè bÖnh nh©n ®−îc chØ ®Þnh liÒu 
chuÈn sau 2 tuÇn, kh«ng cã bÖnh nh©n nµo ph¶i kÐo 
dµi thêi gian th¨m dß qu¸ 2 tuÇn.  

KÕt qu¶ nµy ®¹t ®−îclµ do bÖnh nh©n ®îc theo dâi 
vµ ®iÒu trÞ bëi c¸c thÇy thuèc chuyªn khoa cã kinh 
nghiÖm vµ viÖc sö dông theo dâi Olanzapine còng ®¬n 
gi¶n dÓ kiÓm so¸t vµ Ýt tai biÕn nguy hiÓm h¬n c¸c an 
thÇn kinh cæ ®iÓn. 

4.2.Giai ®o¹n ®iÒu trÞ tÊn c«ng 
BÖnh nh©n ®−îc chØ ®Þnh dïng liÒu tèi −u, thÇy 

thuèc theo dâi diÔn biÕn l©m sµng hµng ngµy cña 
ng−êi bÖnh, giai ®o¹n tÊn c«ng kÐo dµi cho tíi khi c¸c 
triÖu chøng l©m sµng chñ yÕu trªn bÖnh nh©n thuyªn 
gi¶m tèt. 

KÕt qu¶ thu ®−îc nh− sau: Cã 8 bÖnh nh©n bá dë 
liÖu tr×nh ®iÒu trÞ v× t¸c dông phô, kh¶ n¨ng dung n¹p 
kÐm, c¸c triÖu chøng l©m sµng kh«ng thuyªn gi¶m, 
cßn l¹i 42 bÖnh nh©n tham gia ®Çy ®ñ giai ®o¹n ®iÒu trÞ 
tÊn c«ng. Trong sè nh÷ng bÖnh nh©n tham gia ®Çy ®ñ 
giai ®o¹n nµy cã 54,76% sè bÖnh nh©n thÝch hîp víi 
liÒu 20mg/ngµy, 30,95%. Sè bÖnh nh©n ®−îc chØ ®Þnh 
dïng 10mg/24h, chØ cã 14,28%. BÖnh nh©n ph¶i dïng 
liÒu cao 30mg/24h trong giai ®o¹n nµy. 

Nh− vËy liÒu l−îng nghiªn cøu cña chóng t«i còng 
t−¬ng ®èi phï hîp víi kÕt qu¶ nghiªn cøu cña c¸c t¸c 
gi¶ kh¸c. Robert.R dïng liÒu trung b×nh 25mg/24h, 
Tollefson GD (1997) chØ ®Þnh liÒu 5-20mg/ngµy. Chiu 
N.Y (2003) dïng liÒu trung b×nh 10-25mg/24h. 

Thêi gian ®iÒu trÞ tÊn c«ng: §a sè bÖnh nh©n ®−îc 
chØ ®Þnh liÒu tÊn c«ng trong 3 tuÇn chiÕm tû lÖ 69,04% 
sè bÖnh nh©n tham gia.23,8% bÖnh nh©n ®−îc chØ 
®Þnh liÒu tÊn c«ng kÐo dµi 4 tuÇn. 

Nh− vËy giai ®o¹n tÊn c«ng cÇn kÐo dµi 3-4 tuÇn, 
sau khi th¨m dß t×m liÒu chuÈn cho tõng ng−êi bÖnh 
míi ®¶m b¶o cho viÖc ®iÒu trÞ ®¹t hiÖu qu¶ tèt. 

4.3.Giai ®o¹n duy tr×. 
Giai ®o¹n duy tr× ®−îc tiÕn hµnh khi c¸c triÖu chøng 

l©m sµng ®· thuyªn gi¶m tèt trong giai ®o¹n tÊn c«ng. 
BÖnh nh©n ®−îc gi¶m liÒu tõ tõ tíi liÒu tèi thiÓu nh−ng 
vÉn ®¶m b¶o ®−îc kÕt qu¶ ®iÒu trÞ æn ®Þnh. 

KÕt qu¶ nh− sau: Cã thªm 2 bÖnh nh©n bá cuéc v× 
lý do ngoµi chuyªn m«n ( bÖnh nh©n cã hoµn c¶nh gia 

®×nh khã kh¨n kh«ng thÓ tiÕp tôc ë l¹i bÖnh viÖn ®iÒu 
trÞ), 40 bÖnh nh©n tham gia ®Õn hÕt ®ît ®iÒu trÞ.67,5% 
bÖnh nh©n ®−îc chØ ®Þnh vµ thÝch nghi víi liÒu duy tr× 
10mg/24h dïng 1 lÇn vµo buæi tèi. 32,5% bÖnh nh©n 
cÇn ph¶i duy tr× ë liÒu 20mg/24h ®Ó ®¶m b¶o t×nh tr¹ng 
æn ®Þnh. 

Thêi gian duy tr×: BÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt 
®−îc ®iÒu trÞ duy tr× lÇn ®Çu tuy nhiªn do nghiªn cøu 
cña chóng t«i chØ ®−îc tiÕn hµnh trong 8 tuÇn, do vËy 
khi bÖnh nh©n ph¶i ®iÒu trÞ giai ®o¹n th¨m dß vµ tÊn 
c«ng kÐo dµi th× giai ®o¹n duy tr× bÞ rót ng¾n, kÕt qu¶ 
thu ®−îc: cã 57,5% bÖnh nh©n ®−îc ®iÒu trÞ duy tr× 4 
tuÇn. Cã 17,5% ®−îc ®iÒu trÞ duy tr× 3 tuÇn, chØ cã 10% 
(4 bÖnh nh©n) ®−îc ®iÒu trÞ duy tr× 5 tuÇn. 
5. KÕt qu¶ vÒ t¸c dông kh«ng mong muèn. 
B¶ng 10: T¸c dông kh«ng mong muèn do ®iÒu trÞ 

Olanzapine 

TriÖu chøng 
T1 

n=50 
T2 

n=50 
T3 

n=49 
T4 

n=45 
T8 

n=40 

Thê ¬ 
30 

(60%) 
28 

(56%) 
16 

(32,6%) 
7 

(15,5%) 
1 

(2,5%) 
Phôc ho¹t 

lo ©u 
17 

(34%) 
14 

(28%) 
7 

(14,3%) 
6 

(13,3%) 
 

Gi¶m khÝ s¾c 
22 

(44%) 
19 

(38%) 
13 

(26,5%) 
6 
(13,3%) 

3 
(7,5%) 

M¹ch nhanh 
13 

(26%) 
12 

(24%) 
6 

(12,2%) 
3 

(6,6%) 
2 

(5%) 

Kh« miÖng 
15 

(30%) 
14 

(28%) 
11 

(22,4%) 
10 

(22,2%) 
3 

(7,5%) 

T¨ng c©n 
12 

(24%) 
13 

(26%) 

12 
(24,04%

) 

14 
(31,1%) 

9 
(22,5%) 

Gi¶m dôc 
n¨ng 

17 
(34%) 

16 
(32%) 

13 
(26,5%) 

11 
(24,4%) 

7 
(17,5%) 

Qua kÕt qu¶ ë b¶ng 10: T¸c dông phô th−êng gÆp 
trong giai ®o¹n ®Çu lµ thê ¬, gi¶m vËn ®éng (60%), 
gi¶m khÝ s¾c 34%, gi¶m dôc n¨ng 34%.TÊt c¶ c¸c triÖu 
chøng nµy lµ do t¸c dông trªn thùc thÓ H1 Histamine 
cña Olanzapine. Tuy vËy c¸c biÓu hiÖn th−êng nhÑ, 
gi¶m dÇn vµ hÕt h¼n sau 3 tuÇn ®iÒu trÞ, ®iÒu nµy còng 
phï hîp víi kÕt qu¶ nghiªn cøu cña Stephen M (2003). 
Mét sè biÓu hiÖn kh¸c nh− m¹ch nhanh (26%), kh« 
miÖng (30%), t¨ng c©n (24%) víi møc ®é nhÑ, kÕt qu¶ 
nµy còng phï hîp víi nhËn xÐt vÒ t¸c dông kh¸ng 
Cholinergic, t¸c ®éng trªn hÖ dÉn truyÒn Histamine vµ 
Serotonine cña Stephen M ( 2003) Beasley (1996), c¸c 
biÓu hiÖn nµy còng gi¶m dÇn vµ hÕt sau 3 tuÇn ®iÒu trÞ. 
duy nhÊt biÓu hiÖn t¨ng c©n do kÝch thÝch c¶m gi¸c 
ngon miÖng lµm bÖnh nh©n ¨n nhiÒu lµ biÓu hiÖn kÐo 
dµi, tuy kh«ng nguy hiÓm nh−ng còng g©y phiÒn to¸i 
cho ng−êi bÖnh ( gÆp trong 9 bÖnh nh©n ). 

KÕT LUËN 
Qua nghiªn cøu hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ cña Olanzapine 

®èi víi bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng thuèc an 
thÇn kinh cæ ®iÓn chóng t«i cã mét sè kÕt luËn sau: 

- Olanzapine cã t¸c dông ®iÒu trÞ kh¸ tèt trªn c¶ 
triÖu chøng ©m tÝnh vµ triÖu chøng d−¬ng tÝnh trªn 
bÖnh nh©n t©m thÇn ph©n liÖt kh¸ng thuèc. 

- HiÖu qu¶ ®iÒu trÞ nhËn thÊy râ th−êng sau 3-4 tuÇn 
®iÒu trÞ vµ ®−îc c¶i thiÖn dÇn trong ®iÒu trÞ duy tr×. 
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- T¸c dông phô Ýt gÆp, biÓu hiÖn nhÑ, kh«ng g©y 
nguy hiÓm cho ng−êi bÖnh vµ gi¶m dÉn sau 2-3 tuÇn 
®iÒu trÞ. 

- Giai ®o¹n th¨m dß th−êng trong 1 tuÇn b¾t ®Çu tõ 
liÒu 10mg/24h. 

- Giai ®o¹n tÊn c«ng nªn kÐo dµi 3-4 tuÇn víi liÒu 
20-30mg/24h sau ®ã chuyÓn sang giai ®o¹n duy tr× víi 
liÒu trung b×nh 10mg/24h. 
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