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TÓM�TẮT�
�ặ�� vấn� đề�� Hen� phế� q�ản� là� mộ�� bệnh� hô�

hấp�mạn��ính�phổ�b�ến,��ó��hể�bắ��đầ��ở�mọ��lứa�
��ổ�.� �ộ�� kh�� không� k�ểm� soá�� đượ�� sẽ� gây� ra�
những� hậ�� q�ả� ngh��m� �rọng� đến� ��ộ�� sống�
hàng�ngày��ũng�như�gây��ử�vong.�

�����������ô� �ả�mộ��số�đặ��đ�ểm�lâm�sàng,�
�ận� lâm� sàng� �ủa� �ơn� hen� phế� q�ản� �ấp� �ó�
nh�ễm� v�r�s� ở� �rẻ� em� �ạ�� Bệnh� v�ện�Nh��Tr�ng�
ương.�
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�
�ố�� �ượng� và� phương�pháp�� ngh��n� �ứ��mô�

�ả� ��ến� �ứ�� �r�n� 79� bệnh� nhân� �ó� �ơn� hen�
�ấp�rong� �hờ��g�an� �ừ�7/2019�đến��háng�6/2020.�
Kế��q�ả��Ngh��n� �ứ�� �r�n� 79�bệnh�nh�� �ạ�� khoa�
��ễn�dị�h�–�Dị�ứng��h�a�làm�2�độ���ổ��dướ��5���ổ��
và��ừ�5-16� ��ổ�.�Tỷ�lệ��rẻ�dướ��5� ��ổ��nh�ề��hơn�
và��rẻ�nam�í��hơn��rẻ�nữ.�Tr�ệ���hứng�khó��hở�kh��
nghỉ�ngơ���h�ếm��ỷ�lệ��ao�nhấ���h�ếm�72,2%;���ếp�
đến�là��r�ệ���hứng�ho��h�ếm�70,9%;�60,8%�bệnh�
nhân� ở� mứ�� độ� nặng� �h�ếm,� mứ�� độ� nhẹ� �hỉ�
�h�ếm�11,4%.�Cá���hỉ�số��ận�lâm�sàng��ho��hấy�
ở�bệnh�nhân�hen�phế�q�ản�CRP��ao� �h�ếm� �ừ�
43-45,2%�ở��ả�ha��nhóm� ��ổ�,� �hỉ� số�bạ�h� �ầ��
�ăng� là� 24,1%� �rong� đó� bạ�h� �ầ�� �r�ng� �ính�
�h�ếm� �ao� nhấ�� vớ�� 78,5%.� Tỷ� lệ� nh�ễm� v�r�s�
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Rh�nov�r�s�ao� nhấ�� l�n� �ớ�� 93,7%,� ��ếp� đến� là�
Bo�a�v�r�s,�CoVNL63��hỉ��ó�5,1%,� �hấp�nhấ��là�
Cov�43��h�ếm�2,5%.�

Kế��l�ận��Hen�phế�q�ản��rẻ�em��hường�gặp�ở�
�rẻ�dướ��5���ổ�,��á��đặ��đ�ểm�lâm�sàng�hay�gặp�
vớ���á���r�ệ���hứng�khó��hở�ho,�đa�số�bệnh�nhân�
ở�mứ��độ�nặng.�Cá���hỉ�số�về��ăng�bạ�h��ầ��và�
CRP� �ao� �hưa� rõ� ràng,� v�r�s� �hường� gặp� là�
Rh�nov�r�s.�

Từ�k�óa:�Hen�phế�q�ản,��ơn�hen��ấp,�v�r�s�
đường�hô�hấp,��rẻ�em.�

S�MMARY�
Ba�kgro�nd:� As�hma� �s� one� of� �he�

mos��ommon� �hron��� resp�ra�ory,� wh��h� �an�
s�ar��every�age.�If� ��� �s��n�on�rolled,����w�ll��a�se�
ser�o�s� �onseq�en�es� �o� everyday� l�fe� as� well�
as�dea�h.��

Obje���ve�� To� des�r�be� �hara��er�s���� of�
�l�n��al�and�s�b�l�n��al� fea��res�of�a���e�as�hma�
a��a�k� w��h� v�ral� �nfe���on� �n� �h�ldren� a�� Allergy�
and� Cl�n��al� Imm�nologydepar�men�a�� V�e�nam�
Na��onal�Ch�ldren's�Hosp��al.��

Se���ng� and� me�hod�� A�ross-se���onal�
des�r�p��ve�s��dy�was��ond���ed�on�79�pa��en�s�
d�agnosed� w��h� as�hmaand� Resp�ra�ory� v�ral�
�nfe���ons�from�07/2019��o�06/2020.��

Res�l�s�� The� S��dy� was� performed� on� 79�
pa��en�s� a�� Allergy� and� Cl�n��al� Imm�nology�
depar�men�� d�v�ded� �n�o� �wo� gro�ps� (�nder� 5�
years�old�and�from�5��o�16�years�old).�Symp�oms�
of� dyspnea� a�� res�� a��o�n�ed� for� �he� h�ghes��
per�en�age,� a��o�n��ng� for� 72.2%;� followed� by�
�o�gh� symp�oms� a��o�n�ed� for� 70.9%.� Severe�
as�hma�was�60.8%,� �he�l�gh�� level�only�a�o�n�s�
for�11.4%.�S�b�l�n��al��nd��a�ors�showed��ha���he�
h�gh�CRP�a�o�n��ed� for� 43� -�45.2%� �n� �wo�age�
gro�ps,��he�le�ko�y�es��n�reased�w��h�24.1%,��n�
wh��h� �he� h�gh� ne��roph�ls� a��o�n�ed� for� �he�
h�ghes�� w��h� 78.5%.� The� ra�e� of� Rh�nov�r�s�
�nfe���on� was�h�ghes�� �p� �o� 93.7%,� followed� by�
Bo�a� v�r�s,� CoVNL63� was� only� 5.1%,� lowes��
was�Cov�43,�a��o�n��ng�for�2.5%.�

Con�l�s�on�� As�hama� �n� �h�ldren� was�
�ommon� �n� �h�ldren��nder� 5� years� old.� Cl�n��al�
fea��res�were��ommon�w��h�dyspnea�and��o�gh�
symp�oms;� �os�� of� pa��en�� were� severe.� The�
�nd��a�ors� of� le�ko�y�os�s� and� h�gh� CRP� were�
no���lear;��he��ommon�v�r�s�was�Rh�nov�r�s.�

Keywords:� As�hma,� a���e� As�hma,�
Resp�ra�ory�v�ral��nfe���ons,��h�ldren.�

ĐẶT��Ấ��ĐỀ�
He�� p�ế� quả�� là� mộ�� bệ��� mạ�� �í��� p�ổ�

biế�,� �ó� ��ể� bắ�� đầu� ở� mọi� lứ�� �uổi.� Mộ�� k�i�
k�ô���kiểm�soá��đ�ợ��sẽ��ây������ữ����ậu�quả�

���iêm� ��ọ��� đế�� �uộ�� số��� �à��� ��ày� �ũ���
�����ây��ử�vo��,��ỷ�lệ��e��p�ế�quả����ày��à���
�i���ă���ở��á����ớ�,�đặ��biệ��là�ở���ẻ�em[1].�

Từ� ��ập� �iê�� 1970,� ��iễm� vi�us� đ�ờ��� �ô�
�ấp�đ�ợ��xá��đị���là�mộ����o����á�yếu� �ố�k�ởi�
p�á�� �ơ�� �e�� �ấp� ở� �ả� ��ẻ� em� và� ���ời� lớ�.�
Vi�us�đ�ợ���ìm� ��ấy�k�oả���80%���o����á���i�i�
đoạ��k�ò�k�è��ủ����ẻ��ọ��đ�ờ���và��ừ�50%�đế��
75%� ��o��� �á�� �i�i� đoạ�� k�ò� k�è� �ấp� �í��� �ủ��
���ời�lớ�.�Mộ��số�vi�us�đ�ờ����ô��ấp�đ�ợ���ìm�
��ấy� ��o��� �i�i� đoạ�� �ày� ����R�i�ovi�us,� vi�us�
�ợp�bào��ô��ấp,�vi�us��úm,�á��úm,��de�ovi�us,�
�o�o��vi�us.�Cá�����iê���ứu��ầ��đây�đã���ỉ� ���
�ằ��� �ơ�� �e�� p�ế� quả�� k�ởi� p�á�� do� vi�us�
���ờ��� �ặ��� và�mứ��độ� bệ��� ��ầm� ��ọ��� �ơ��
�á��yếu� �ố�k�á�.�C�o��ê�� k�i�p�á�� �iệ��yếu� �ố�
k�ởi� p�á���ơ���e���ấp�là�vi�us��iúp�bá��sĩ�lâm�
sà��� xá�� đị��� �iê�� l�ợ��� và� điều� ��ị� ở� ��ữ���
bệ�����â���e��p�ế�quả���ó���iễm�vi�us[2].�

N��iê�� �ứu� �iế�� �ứu� �ủ�� Hu�� Li�o,� Zife���
Y���,� C�u��u���� Y���,� và� �ộ��� sự� về� �á��
độ����ủ����iễm�vi�us� đối� với� đợ���ấp� �ủ���e��
p�ế� ��o� ��ấy� �ỷ� lệ� p�á�� �iệ�� vi�us� d�ơ��� �í���
qu�� PCR� ở� bệ��� ��â�� �e�� �ấp� �í��� là� 34,2%�
(24/70)� ��o� �ơ�� đá��� kể� so� với� �e�� ổ�� đị���
(12/65;�18,5%;�p�=�0,038)�và�số�l�ợ���bả��s�o�
vi�us� ��o� �ơ�� đá��� kể� ở� bệ��� ��â�� �e�� �ấp�
�í���so�với��e��ổ��đị��.�Mứ��độ��o�ở���ày�1�và�
3�ở���óm�d�ơ����í���với�vi�us���o��ơ��đá���kể�
so�với���óm�âm��í���với�vi�us�(��ày�1:�p=�0,016;�
��ày� 3:� p=0,004)� [3].� Cá�� ���iê�� �ứu� ở� Việ��
N�m� �ũ��� ��o� ��ấy� v�i� ��ò� �ủ���á��R�i�ovi�us�
��o���k�ởi�p�á���e��p�ế�quả���ấp�ở���ẻ�em,���eo�
�á���iả�Lê�T�ị�Lệ���ì��ỷ�lệ���iễm�R�i�ovi�us���o���
�ơ���e��p�ế�quả���ấp�là�72,6%�[4]�;�N��iê���ứu�
�ủ��N�uyễ��T�ị�Diệu�T�uý���o���ấy��ỷ�lệ���iễm�
R�i�ovi�us� ��o��� �ơ�� �e�� �ấp� là� 54,8%.� Tỷ� lệ�
��iễm�RV����y�đổi���eo��ừ�����óm��uổi�[5].��

T�ê����ế��iới�đã��ó���iều����iê���ứu�về��e��
p�ế� quả�� ở� �á�� lĩ��� vự�� k�á�� ���u.� Ở� Việ��
N�m,��ầ��đây��ũ����ó���iều����iê���ứu�về��e��
p�ế�quả�,��uy���iê��������ó���iều����iê���ứu�
về�liê��qu���vi�us�đế���ơ���e��p�ế�quả��ở���ẻ�
em.�Vì� vậy� ��ú��� �ôi� �iế�� �à���đề� �ài� với�mụ��
�iêu�s�u:�

�ô��ả�đặ��đ�ểm�lâm�sàng,��ận�lâm�sàng��ủa�
�ơn�hen�phế�q�ản��ấp��ó�nh�ễm�v�r�s�ở��rẻ�em.�

�

ĐỐ��TƯỢ����À�P�ƯƠ���P�ÁP������������
�

1.�Đối�tượng�nghiên�cứu�
79� bệ��� ��i�ó� �ơ�� �e�� p�ế� quả�� �ấp� �ừ� 1�

đế��16��uổi��eo�GINA�2018�điều���ị��ại�Bệ���việ��
N�i� T�u��� �ơ��.� Cá�� bệ��� ��i� đủ� �iêu� ��uẩ��
đ�ợ�� �iế�� �à��� k��i� ��á�� �iề�� sử,� bệ��� sử,�
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k�ám� lâm� sà��,� xé�� ���iệm� ��ẩ�� đoá�� ��iễm�
vi�us� bằ���p��ơ���p�áp� �es���������oặ��PCR�
đ��mồi.�

2.�Thời�gian�và�địa�điểm�nghiên�cứu�
N��iê���ứu�đ�ợ���iế���à����ừ���á���07��ăm�

2019�đế����á���06��ăm�2020��ại�K�o��Miễ��dị���
Bệ���việ��N�i�T�u����ơ��.�

3.�Phương�pháp�nghiên�cứu�
N��iê���ứu�mô��ả��ắ�������.�
4.�Phân�tích�số�liệu�
Số� liệu� đ�ợ�� làm� sạ��,� mã� �ó�� và� đ�ợ��

��ập�bằ���p�ầ��mềm�Epi�D����3.1,�p�â���í���số�
liệu� bằ���p�ầ��mềm�SPSS�22.0.�Sử�dụ����á��
��uậ���oá����ố���kê�y��ọ���ơ�bả�.�

�
�
�

KẾT�Q�Ả������������
1.�Đặc�điểm�chung�của�đối�tượng�nghiên�

cứu�
N��iê�� �ứu� �iế���à��� ��ê�� 79� bệ��� ��i,� kế��

quả�về�đặ��điểm�đói���ợ������iê���ứu�đ�ợ��mô�
�ả�ở�bả���3.1.�N�óm�bệ�����i�đ�ợ����i����à���
2���óm�với�độ� �uổi�d�ới�5� �uổi� và� �ừ�5-16� �uổi�
dự�� ��ê�� p�á�� đồ� điều� ��ị� ��uố�� �ủ�� ��ẻ.� Tỷ� lệ�
��m�í���ơ���ữ���ơ���ứ���với�37�và�42�bệ�����i�
và���óm�bệ�����i�d�ới�5��uổi���o��ơ����óm��ừ�
5-16��uổi.�

Cá��yếu��ố����i���ờ�làm�k�ởi�p�á���ơ���e��
��o���ấy��ơ���e��đ�ợ��k�ởi�p�á����ê��bệ�����i�
s�u���iễm�k�uẩ���ô��ấp�(44,3%),��iếp�s�u�là�sự�
���y�đổi���ời��iế��(39,2%)��á��yếu��ố�k�á��k�ô���
�ó���iều�ả�����ở�����iều.��

�
Bả���10:�Đặ��điểm���u����ủ��đối���ợ������iê���ứu�
�

T�ẻ�<5��uổi� T�ẻ�5-16��uổi� Tổ���Tuổi�
Đặ��điểm� �� %� �� %� �� %�

G�ớ��
N�m� 23� 46,0� 14� 48,3� 37� 46,8�
Nữ� 27� 54,0� 15� 51,7� 42� 53,2�
Tổ��� 50� 63,3� 29� 36,7� 79� 100,0�

Yếu��ố����i���ờ�làm�k�ởi�p�á���ơ���e��
T��y�đổi���ời��iế�� 16� 43,2� 15� 35,7� 31� 39,2�
N�ửi�mùi�k�ói� 1� 2,7� 4� 9,5� 5� 6,3�
Ă����ứ��ă��lạ� 1� 2,7� 2� 4,8� 3� 3,8�

T��y�đổi��ảm�xú�� 1� 2,7� 2� 4,8� 3� 3,8�
K�i��ắ���sứ�� 5� 13,5� 9� 21,4� 14� 17,7�

S�u�N�iễm�k�uẩ���ô��ấp��ấp� 18� 48,6� 17� 40,5� 35� 44,3�
Tiếp�xú��với�lô���sú��vậ�� 4� 10,8� 3� 7,1� 7� 8,9�

�
�
2.�Đặc�điểm�lâm�sàng�của�đối�tượng�nghiên�cứu�
T�iệu���ứ����ơ��ă����ủ��đối���ợ������iê���ứu�đ�ợ��mô��ả�ở�bả���3.2.�Kế��quả���o���ấy,���iệu�

��ứ���k�ó���ở�k�i����ỉ���ơi���iếm��ỷ�lệ���o���ấ����iếm�72,2%;��iếp�đế��là���iệu���ứ����o���iếm�
70,9%,�k�ò�k�è���iếm�60,8%,��o�kéo��ơ��ô��ấp���iếm�43,0%�và���ấp���ấ��là���iệu���ứ���k�ó���ở�
k�i��ói,�k�ó��(6,3%).�T�o���đó,��ó�sự�k�á��biệ���ó�ý����ĩ����ố���kê��ủ���á����iệu���ứ����o,�k�ò�k�è,�
�ứ����ự���iữ����óm��uổi�d�ới�5��uổi�và��ừ�5��uổi���ở�lê�.�T�o���đó,��o:�ở���óm�d�ới�5��uổi���iếm��ỷ�
lệ���o��ơ��(91,9%),�k�ò�k�è:�ở���óm�d�ới�5��uổi���iếm��ỷ�lệ���o��ơ��(86,5%),��ứ����ự�:���y��ặp�ở�
��óm��ừ�5�đế��16��uổi�(61,9%).�Tỷ�lệ��ó���le��í����o���ấ����iếm�77,2%,���ấp���ấ��là���le�ẩm���iếm�
16,5%.�C�����ó�sự�k�á��biệ���ó�ý����ĩ����ố���kê��iữ���á����iệu���ứ���ở��á����óm��uổi�(p>0,05).�
Co�kéo��ơ��ô��ấp:�ở���óm�d�ới�5��uổi��ặp���iều��ơ��(67,7%)�

Bả���3.�T�iệu���ứ����ơ��ă����ủ��đối���ợ������iê���ứu�
�

T�ẻ�<5��uổi� T�ẻ�5-16��uổi� Tổ���T�iệu���ứ���
�� %� �� %� �� %�

P�

Ho� 34� 91,9� 22� 52,4� 56� 70,9� <0,001�
K�ò�k�è� 32� 86,5� 16� 38,1� 48� 60,8� <0,001�
Cò��ử� 6� 16,2� 14� 33,3� 20� 25,3� >0,05�

Tứ����ự�� 5� 13,5� 26� 61,9� 31� 39,2� <0,001�
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K�ó���ở�
K�i�vậ��độ��� 7� 18,9� 10� 23,8� 17� 21,5�
K�i��ói,�k�ó�� 2� 5,4� 3� 7,1� 5� 6,3�
K�i����ỉ� 28� 75,7� 29� 69,0� 57� 72,2�

>0,05�

Co�kéo��ơ��ô��ấp� 25� 67,7� 9� 21,4� 34� 43,0� <0,001�
R�le��í�� 27� 73,0� 34� 81,0� 61� 77,2� >0,05�

R�le���áy� 20� 54,1� 22� 52,4� 42� 53,2� >0,05�
R�le�ẩm� 9� 24,3� 4� 9,5� 13� 16,5� >0,05�

�
Về� ��iệu���ứ��� ��ự�� ��ể����iê���ứu���i�� ��à���b��mứ��độ:���ẹ,� ��u���bì���và� �ặ��� ��o���đó�

��óm�bệ�����i�ở�mứ��độ��ặ�����iếm�60,8%,���u���bì���là�27,8%�và���ẹ���ỉ���iếm�11,4%;�������ó�
sự�k�á��biệ���ó�ý����ĩ����ố���kê��iữ����i���óm��uổi�về�mứ��độ��ặ����ủ���e��p�ế�quả��(p>0,05)�
(bả���3)�

Bả���3.�Mứ��độ��ặ����ủ���e��p�ế�quả��
�

T�ẻ�<5��uổi� T�ẻ�5-16��uổi� Tổ���T�iệu���ứ���
T�ự����ể� �� %� �� %� �� %�

P�

N�ẹ� 3� 8,1� 6� 14,3� 9� 11,4�
T�u���bì��� 9� 24,3� 13� 31,0� 22� 27,8�

Nặ��� 25� 67,6� 23� 54,8� 48� 60,8�

>0,05�

�
3.�Đặc�điểm�cận�lâm�sàng�của�đối�tượng�nghiên�cứu�
Đặ��điểm��ậ��lâm�sà����ủ��đối���ợ������iê���ứu�đ�ợ��mô��ả�ở�bả���4.�Kế��quả���o���ấy,��ỷ�lệ�

�ă���bạ����ầu�là�24,1%;���o���đó��ỷ�lệ��ă���bạ����ầu���u����í�����o���ấ��(78,5%),��iếp�đế��là��ă���
bạ����ầu������id���iếm�70,9%,���ấp���ấ��là��ă���bạ����ầu�lymp�o���iếm�20,3%.�Tỷ�lệ�CRP��ă���là�
43,0%���o���đó�ở���óm��ừ�5�đế��16��uổi���iếm�45,2%���o��ơ��so�với���óm�d�ới�5��uổi�(40,5%)��uy�
��iê��sự�k�á��biệ��������õ��à���với�p>0,05.�

Bả���4.�Đặ��điểm��ậ��lâm�sà����ủ��đối���ợ������iê���ứu�
�

T�ẻ�<5��uổi� T�ẻ�5-16��uổi� Tổ���Cậ��lâm�sà���
�� %� �� %� �� %�

p�

Bạ����ầu��ă��� 7� 18,9� 12� 28,6� 19� 24,1� >0,05�
Lymp�o� 10� 27,0� 6� 14,3� 16� 20,3� >0,05�

Bạ����ầu���u����í��� 29� 78,4� 33� 78,6� 62� 78,5� >0,05�
Bạ����ầu��u���id� 24� 64,9� 32� 76,2� 56� 70,9� >0,05�

CRP��ă��� 15� 40,5� 19� 45,2� 34� 43,0� >0,05�
�
�

4.� Phân� bố� tỷ� lệ� nhiễm� virus� của� đối�
tượng�nghiên�cứu�

N��iê�� �ứu�sử�dụ���kỹ� ��uậ�� �e�l�ime�PCR�
đ�� mồi� ��o��� ��ẩ�� đoá�� �á�� loại� vi�us:�
R�i�ovi�us,� Bo��vi�us,� và� ��óm� Co�o��vi�us�
�ồm� �á�� sub�ype:� CoV� OC43,� CoV� NL63� và�
CoV�229Eđ�ợ��mô��ả�ở�đồ���ị�3.1.�Kế��quả���o�
��ấy,� �ỷ� lệ� ��iễm�vi�us�R�i�ovi�us� ��o���ấ�� lê��
�ới�93,7%,� �iếp�đế�� là�Bo���vi�us,�CoVNL63���ỉ�
�ó�5,1%,���ấp���ấ��là�Cov�43���iếm�2,5%.�
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Biểu�đồ�3.�Phân�bố�tỷ�lệ�nhiễm�virus�của�bệnh�nhi�
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1.�Đặc� điểm� chung� của� đố� tượng� nghiên�

cứu�
He��p�ế�quả��là�mộ��bệ���lý�m�����í����oà��

�ầu.�K�i�k�ô���kiểm�soá��đ�ợ��sẽ��ây������ữ���
�iới��ạ�����iêm���ọ���đế���uộ��số����à�����ày�
�ũ��������ây� ��� �ử�vo��.�Tỷ� lệ�mắ��bệ����e��
p�ế� quả�� ��ày� �à��� �i�� �ă��� ở� �á�� ��ớ�,� đủ�
mọi� lứ�� �uổi� và� đặ�� biệ�� là� ở� ��ẻ� em.� Kế�� quả�
���iê���ứu��ủ����ú����ôi���o���ấy��ỷ�lệ��uổi��ừ�5�
đế�16� �uổi� ��iếm�53,2%��ò�� lại� 46,8%� là���óm�
�uổi�d�ới�5��uổi.�Cá�����iê���ứu�k�á���ũ�����o�
��ấy���óm��uổi�mắ���e����ủ�yếu�ở���ẻ�em.�T�eo�
���iê���ứu��ủ���á���iả�Lê�Hồ���H�����ăm�2011�
��o���ấy��ó�53/73�bệ�����i�d�ới�5� �uổi,��ò��lại�
là�20/73�bệ�����i��ừ�5�đế��10��uổi�[6].�

Có���iều�yếu��ố���uy��ơ�ả�����ở���đế��quá�
��ì���k�ởi�p�á��và�biểu��iệ���ủ���e��p�ế�quả�.�
Có� ��ữ��� yếu� �ố� vừ�� �ây� �e�� p�ế� quả�,� vừ��
�ây�đợ��bù��� p�á�� �e�� p�ế�quả�� �uy� ��iê�� �ơ�
��ế�ả�����ở���đế��quá���ì���p�á����iể��và�biểu�
�iệ�� �ủ���e�� p�ế�quả�� ��ì� p�ứ�� �ạp� và� �ó� sự�
��ơ��� �á�� lẫ�� ���u.� Kế�� quả� ���iê�� �ứu� �ủ��
��ú����ôi���o���ấy�yếu��ố�k�ởi�p�á���ơ���e����ủ�
yếu� là� s�u� ��iễm� k�uẩ�� �ô� �ấp� �ấp� ��iếm�
44,3%,��iếp�đế��là����y�đổi���ời��iế��(39,2%).�Kế��
quả����iê���ứu��ủ����ú����ôi��ũ���p�ù��ợp��á��
���iê���ứu��ủ���á���iả�Lê�Hồ���H���,�P�ạm�Lê�
Tuấ�� và� �ộ���sự� [6],� [7].�Cá�����iê�� �ứu� ��ê��
��ế� �iới� �ũ��� ��o� ��ấy� ��iễm� ��ù��� đ�ờ��� �ô�
�ấp� �ó� liê�� qu���đế��bệ��� ��ở�k�ò�k�è� ở�mọi�
lứ���uổi�và��ũ����ó���ể�ả�����ở���đế��sự�p�á��
��iể�� và� mứ�� độ� ���iêm� ��ọ��� �ủ�� bệ��� �e��
suyễ��[8].�

2.� Đặc� điểm� lâm� sàng� của� đối� tượng�
nghiên�cứu�

T�o��� kế�� quả� ���iê�� �ứu,� ��iệu� ��ứ��� k�ó�
��ở� k�i� ���ỉ� ��ơi� ��iếm� �ỷ� lệ� ��o� ��ấ�� ��iếm�
72,2%;��iếp�đế��là���iệu���ứ����o���iếm�70,9%,�
k�ò� k�è� ��iếm� 60,8%� và� ��ấp� ��ấ�� là� ��iệu�
��ứ��� k�ó� ��ở�k�i� �ói,� k�ó�� (6,3%).�T�o���đó,�
�ó� sự� k�á�� biệ�� �ó� ý� ���ĩ�� ��ố��� kê� �ủ�� �á��
��iệu� ��ứ��� �o,� k�ò� k�è,� �o� kéo� �ơ� �ô� �ấp� ở�
��óm�d�ới�5��uổi����ờ����ặp���iều��ơ��so�với�
��óm� �ừ� 5� đế�� 16� �uổi� và� sự� k�á�� biệ�� �ó� ý�
���ĩ�� ��ô��� kê� với� p<0,05;� Bê�� �ạ��� đó� biểu�
�iệ���ứ����ự��ở���óm��uổi��ừ�5��uổi�đế��16��uổi�
lại���o��ơ��so�với���óm��uổi�d�ới�5��uổi.�Có���ể�
��ấy� �á�� ��iệu� ��ứ��� lâm� sà��� �ủ�� �e�� p�ế�
quả���o��� đợ�� �ấp� �ấ�� đ�� dạ��,� p�o��� p�ú� và�
���y�đổi���eo��ừ����á���ể�và��ừ�����ời�điểm.�Kế��
quả�k�i����e�p�ổi� ��o� ��ấy� �ỷ� lệ��ó� ��le� �í����o�
��ấ�� ��iếm�77,2%,� ��ấp���ấ�� là� ��le� ẩm���iếm�
16,5%.�C�����ó�sự�k�á��biệ���ó�ý����ĩ�� ��ố���

kê� �iữ�� �á�� ��iệu� ��ứ��� ở� �á�� ��óm� �uổi�
(p>0,05).�Co�kéo��ơ��ô��ấp���iếm�43,0%,��ỷ�lệ�
�ó��o�kéo��ơ��ô��ấp���y��ặp�ở���óm���ẻ�d�ới�5�
�uổi� (67,7%)� ��o��� k�i�đó� ở���óm� �ừ�5� đế��16�
�uổi� ��ỉ� �ó� 21,4%� và� sự� k�á�� biệ�� �ó� ý� ���ĩ��
��ố���kê�với�p<0,001.Đ�� số�bệ�����â��ở�mứ��
độ� �ặ��� ��iếm� 60,8%,�mứ�� độ� ��ẹ� ��ỉ� ��iếm�
11,4%;� ������ó� sự�k�á��biệ���ó�ý� ���ĩ�� ��ố���
kê��iữ����i���óm��uổi�về�mứ��độ��ặ����ủ���e��
p�ế�quả��(p>0,05).�Cá�����iê���ứu��ầ��đây�đã�
��ỉ�����ằ����ơ���e��p�ế�quả��k�ởi�p�á��do�vi�us�
���ờ��� �ặ��� và�mứ��độ� bệ��� ��ầm� ��ọ��� �ơ��
�á��yếu��ố�k�á�.�

3.�Đặc�điểm� cận� lâm�sàng� của�đối� tượng�
nghiên�cứu�

Kế��quả�xé�����iệm�máu���o� ��ấy,��ỷ�lệbạ���
�ầu��ă��� là�24,1%;� ��o���đó�ỷ�lệ��ă���bạ����ầu�
��u��� �í��� ��o� ��ấ�� (78,5%),� �iếp� đế�� là� �ă���
bạ��� �ầu� ��� ��id� ��iếm� 70,9%,� ��ấp� ��ấ�� là�
�ă��� bạ��� �ầu� lymp�o� ��iếm� 20,3%.�Điều� �ày�
�ũ���p�ù��ợp�bởi�yếu��ố�k�ởi�p�á���ủ���e��p�ế�
quả����ủ�yếu� là�s�u���iễm�k�uẩ���ô��ấp��ấp.�
Kế�� quả� ���iê�� �ứu� �ủ�� �á�� �iả� N�iuyễ�� T�ị�
Diệu�T�úy���o� ��ấy� �ỷ� lệ� ��ẻ�em��e���ó� ��iễm�
vi�us�đ�ờ����ô��ấp��ó�bạ����ầu�đ����â����u���
�í����ă�����o��ơ��đá���kể�so�với���ẻ�em�bị��e��
������k�ô�����iễm�vi�us�đ�ờ����ô��ấp�[9]��

Kế��quả����iê���ứu��ủ����ú����ôi���o���ấy��ỷ�
lệ�CRP��ă���là�43,0%���o���đó�ở���óm��ừ�5�đế��
16��uổi���iếm�45,2%���o��ơ��so�với���óm�d�ới�
5� �uổi� (40,5%)� �uy� ��iê�� sự�k�á�� biệ�� ����� �õ�
�à���với�p>0,05.�Mộ��số����iê���ứu�đã���i���ậ��
mối� liê��qu����í����ự���iữ���ồ���độ��s-CRP�và�
bệ����e��suyễ�,�suy��ô��ấp�và��ă���p�ả��ứ���
p�ế� quả�� �iệ�� �ại� [10],� [11].� T�eo� ���iê�� �ứu�
�ủ��H��oo�����R�s�id�và��ộ���sự��iế���à�����ê��
60�bệ�����â���e��p�ế�quả��và�40����ời�k�ỏe�
mạ�����o���ấy�CRP���o��ơ��đá���kể�(p�<0,000)�
ở�bệ�����â���e�� so�với���óm���ứ��.�Ở�bệ���
��â���e���ó�đợ��kị���p�á�,��s-CRP��uyế��������
��o� �ơ�� đá��� kể�so� với� bệ��� ��â�� �e�� đ�ợ��
kiểm�soá��mộ��p�ầ��và�k�ô���đ�ợ��kiểm�soá��(p�
<�0,006)�và�đối���ợ�����ứ���(p�<�0,0001);�Tă���
�ồ��� độ� p�o�ei�� p�ả�� ứ��� �s-C� ��o��� �uyế��
������ đ�ợ�� đo� bằ��� �á�� xé�� ���iệm� độ� ��ạy�
��o� �ó� ��ể� liê�� qu��� đế�� �ắ�� ���ẽ�� luồ��� k�í�
��o����ơ���e�� �ấp�và��ó� ��ể��ữu� í��� ����mộ��
dấu��iệu���ạy��ảm�và�mộ���ô����ụ���ẩ��đoá��
để�p�á���iệ��và���eo�dõi��ì�����ạ���viêm�đ�ờ���
��ở� ở� bệ��� ��â�� �e�� �ấp� �í��.� T�ậm� ��í,� �s-
CRP��ó� ��ể�đ�ợ���oi� là�mộ��dấu��iệu�đại�diệ��
��o��ì�����ạ���viêm�đ�ờ�����ở�ở��e��p�ế�quả�.�
[12].�T�eo����iê���ứu��ủ��M��moud�Mo��di�và�
�ộ���sự� ��ê��120�bệ�����â��và�115�đối� ��ợ���
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��ứ�����o� ��ấy�CRP��uyế��������ở�bệ�����â��
�e��p�ế�quả�� �ă��� ��eo�mứ��độ� ���iêm� ��ọ���
�ủ��bệ��,�đồ��� ��ời� kế�� luậ�� �ằ���CRP��ó� ��ể�
�ữu� í��� ��o���việ��dự�đoá��kiểm�soá���e��p�ế�
quả��và�đáp�ứ���với�điều���ị�[13].�

4.� Phân� bố� tỷ� lệ� nhiễm� virus� của� đối�
tượng�nghiên�cứu�

N�iễm� vi�us� đ�ờ��� �ô� �ấp� là� ��uyê�� ��â��
�à��� đầu� �ây� k�ởi� p�á�� �ơ�� �e�� �ấp.�
R�i�ovi�us� và� vi�us� �úm� là� ��uyê�� ��â�� p�ổ�
biế���ây�k�ởi� p�á���ơ���e���ấp�ở� ��ẻ�em� [14].�
Sự�p�á����iể���ủ��bệ����e��suyễ��liê��qu���đế��
�á�� loại� vi�us� �ày� �ó� ��ữ����ơ� ��ế� �iê��� biệ�,�
�������ói���u��,���iễm�vi�us�đ�ờ����ô��ấp� là�
mộ��yếu��ố���uy��ơ��ủ��bệ����e��suyễ���ơ�đị��
s�u��ày�[15].�Kế��quả����iê���ứu��ủ����ú����ôi�
��o� ��ấy� �ỷ� lệ� ��iễm�vi�us�R�i�ovi�us� ��o� ��ấ��
lê�� �ới� 93,7%,� �iếp�đế�� là�Bo��vi�us,�CoVNL63�
��ỉ� �ó�5,1%,� ��ấp���ấ�� là�Cov� 43� ��iếm�2,5%.�
N��iê�� �ứu� �ủ�� Lê� T�ị� Lệ�T�ảo� �ăm� 2011� về�
v�i� ��ò� �ủ��R�i�ovi�us� ��o��� k�ởi� p�á���e�� p�ế�
quả���ấp�ở���ẻ�em.�N��iê���ứu�đ�ợ����ự���iệ��
��ê��146�bệ�����i��e��p�ế�quả��điều���ị��ội� ��ú�
�ại�K�o��Miễ��dị���-�Dị�ứ���Bệ���việ��N�i�T�u���
�ơ��.�Kế��quả���o� ��ấy� �ỷ� lệ���iễm�R�i�ovi�us�
��o����ơ���e��p�ế�quả���ấp�là�72,6%.�N�óm���ẻ�
�e��p�ế�quả����iễm�vi�us��ô��ấp��ó�biểu��iệ��
lâm� sà��� k�ô��� k�á�� biệ�� ��óm� k�ô��� ��iễm�
vi�us,� ������ ��iệu� ��ứ��� k�ò� k�è� �ặp� ��iều�
�ơ�.� Bệ��� ��i� �e�� p�ế� quả�� ��iễm� vi�us� �ó�
��uy� �ơ� mắ�� �ơ�� �e�� �ấp� mứ�� độ� �ặ��� ��o�
�ấp� 5� lầ�� ��óm� k�ô��� ��iễm� R�i�ovi�us� [16].�
R�i�ovi�us��ó�mặ��ở�k�ắp��ơi�và����ờ�����ỉ��ây�
��� �á�� ��iệu� ��ứ��� ��ẹ� ở� đ�ờ��� �ô� �ấp� ��ê�.�
Tuy���iê�,�đặ��biệ��ở���ẻ�em�và���������iếu��iê��
�e�,�R�i�ovi�us�là���uyê����â���ủ���ầu��ế���á��
đợ�� �ấp.� K�ả� �ă��� ��ú�� đẩy� đợ�� �ấp� �ủ��
R�i�ovi�us� ���ờ��� đòi� �ỏi� sự� �iệ�� diệ�� đồ���
��ời� �ủ��việ�� �iếp�xú�� với� ��ấ���ây� dị�ứ���bê��
��oài�[17].��

KẾT�L�Ậ��
He��p�ế�quả����ẻ�em����ờ����ặp�ở���ẻ�d�ới�

5��uổi�với��á����iệu���ứ���k�ó���ở�k�i����ỉ���ơi�
��iếm� �ỷ� lệ� ��o� ��ấ�� ��iếm� 72,2%;� �iếp� đế�� là�
��iệu���ứ����o���iếm�70,9%.�Đ��số�bệ�����â��
ở� mứ�� độ� �ặ��� ��iếm� 60,8%.� Cá�� ��ỉ� số� về�
�ă���bạ����ầu�và�CRP���o�������õ��à��.�Tỷ�lệ�
��iễm�vi�us�R�i�ovi�us� ��o� ��ấ�� lê�� �ới� 93,7%,�
�iếp� đế�� là� Bo��vi�us,� CoVNL63� ��ỉ� �ó� 5,1%,�
��ấp���ấ��là�Cov�43���iếm�2,5%.�
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TÓM�TẮT�
Xé�� ngh�ệm�nồng�độ��alpro�e���n� �rong�phân�

mớ��đượ��đưa�vào�sử�d�ng��ạ��V�ệ��Nam��rong�1-
2� năm� gần�đây� nhằm� góp� phần��hẩn� đoán� và�
�heo�dõ��đ�ề���rị�bệnh�lý�v��m�r�ộ��mạn��ính�bao�
gồm� �ả� v��m� loé�� đạ�� �rự�� �ràng� �hảy� má��
(VL�TTC�).��

����������đánh�g�á�mố���ương�q�an�g�ữa�mứ��
độ� hoạ�� động� bệnh� �r�n� nộ�� so�� vớ�� nồng� độ�
�apro�e���n� �rong� phân,� vớ�� mứ�� độ� hoạ�� động�
bệnh� �r�n� lâm�sàng�và� vớ��mộ�� số��hỉ� số� v��m�
�rong�má��như�pro�e�n�C�phản�ứng�(CRP),�má��
lắng,� bạ�h� �ầ�.� Phương� pháp�� Bệnh� nhân� đã�
đượ�� �hẩn� đoán� VL�TTC�,� đượ�� nộ�� so�� đạ��
�ràng� và� �ính�đ�ểm��heo�đ�ểm��ayo�nộ�� so�,� xé��
ngh�ệm� �alpro�e���n� �rong� phân,� xé�� ngh�ệm�
CRP,�má�� lắng,� bạ�h� �ầ�� �rong� má�.� �ứ�� độ�
hoạ�� động� bệnh� �r�n� lâm� sàng� đượ�� đánh� g�á�
�heo�đ�ểm��ayo�lâm�sàng.��

Kế�� q�ả�� ngh��n� �ứ�� �r�n� 49� bệnh� nhân�
VL�TTC�� �ó� nồng� độ� �alpro�e���n�� 602,2� ±�
403,6�mg/kg,�CRP�1,2�±��
�
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�
1,9�mg/dL,�má�� lắng�1h�27,3�±�20,6�mm,�bạ�h�
�ầ�� 8,1� ±� 3,1� G/L.� Tương� q�an� g�ữa� mứ�� độ�
hoạ��động��ủa�bệnh��r�n�nộ��so��vớ���alpro�e���n�
(r�=�0,554,�p�<�0,001)�là��ố��nhấ�,���ếp��heo�là�vớ��
CRP� (r� =�0,456,�p�<�0,001),�mứ��độ�hoạ��động�
�r�n� lâm� sàng� (r� =� 0,477,� p� <� 0,001),� và� má��
lắng�(r�=�0,352,�p�<�0,05).��

Kế�� l�ận�� Calpro�e���n� �rong� phân� �ó� �ương�
q�an�gần�nhấ��vớ��hoạ��động�bệnh�q�a�nộ��so�,�
�heo�sa�� là�CRP,�mứ��độ�hoạ��động�bệnh� �r�n�
lâm� sàng,� và� má�� lắng.� Có� �hể� sử� d�ng�
�alpro�e���n�như�mộ��xé��ngh�ệm�không�xâm�lấn�
để��heo�dõ��đ�ề���rị�VL�TTC�.�

Từ�k�óa:� �alpro�e���n� �rong� phân,� v��m� loé��
đạ���rự���ràng��hảy�má�,�đ�ểm��ayo.�

S�MMARY�
CORRELATION� OF� ENDOSCOPIC�

DISEASE� ACTIVITY� WITH� FECAL�
CALPROTECTIN,� C-REACTIVE� PROTEIN,�
ERYTHROCYTE� SEDI�ENTATION� RATE,�
BLOOD� LEUKOCYTES� AND� CLINICAL�
ACTIVITY� IN� ULCERATIVE� COLITIS�
PATIENTS�

Fe�al� �alpro�e���n� (FC)� has� j�s�� been�
�n�rod��ed� �n� V�e�nam� �n� �he� re�en�� years� �o�
�on�r�b��e� �o� �he� d�agnos�s� and� mon��or�ng� of�


