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Toém tat

Muc tleu (1) banh gla thay d6i ndng do ADH huyét thanh ¢ bénh nhan chan thuorng SO nao, (2) Khao
sat moi trong quan ndong dd6 ADH huyét thanh véi Glasgow, Natri va Bach cau huyét tuong. Poi tuong
va Phuong phap nghién ciru: Nghién ciru cit ngang c6 nhom chimg, 60 bénh nhan chén thuong so nio,
30 nhom chimg binh thuong. Két qua: Tudi bénh 38,3 + 14,82; Nong dd6 ADH1: 12,57+8,12 va ADH2:
19,16 + 14,16pg/ml. Két luan: Nong d6 ADH huyét thanh ngay thir 3 16n hon ngay thir 2 va 16n hon
nhém chimng (p<0,05). C6 sy twong quan thuén giita ndng ADH1 vi ADH2(p=0,001, r=0,431), tuong
quan thuan giira ndng d6 ADH1 huyét thanh véi bach cau (p=0,001, r=0,430).

Tir khéa: Nong @ ADH huyét thanh, chan thiwong so ndo.

Abstract:
STUDY OF CHANGES OF ADH LEVELS IN SERUM IN PATIENTS WITH TRAUMATIC
BRAIN INJURY IN THE ACUTE PHASE
Ngo Dung', Nguyen Thi Nhan’, Hoang Khanh’
(1) PhD Student of Hue University of Medicine and Pharmacy
(2) Dept. of Internal Medicine, Hue University of Medicine and Pharmacy

Objectives: (i) Rate changes of ADH concentrations in serum of traumatic brain injury patients; (ii)
Survey the correlation between serum levels of ADH with Glasgow, plasma sodium and leukocytes.
Method: cross-sectional study with a control group, including 60 patients with traumatic brain injury
and 30 patients with non traumatic brain injury. Results: Average age 38.3 = 14.82; ADH1concentration:
12.57 £ 8.12 and ADH2 concentration: 19.16 + 14.16pg/ml. Conclusion: The concentration of ADH in
day 3 is higher than it is in day 2 and higher than its level in a control group as well (p <0.05). There is a
positive correlation between the concentration of ADH1 and ADH2 (p=0.001, r=0431), and a positive
correlation between the concentration of ADH1 and leukocytes (p = 0.001, r = 0.430).

Key words: ADH serum, traumatic brain injury.

1. PAT VAN PE

C6 nhiéu nguyén nhan din dén tir vong do chin
thuong so ndao, mot mat lién quan tryc tiép dén
thuong ton tai ndo ban dau do su va cham cua hop
s0, mit khac lién quan dén nhiing rdi loan xay ra
trong ndo sau chan thuong dic biét 1a ton thuong
thtr phat gdy nén tinh trang phu ndo nghiém trong
va dai thao nhat trén 1am sang. C6 nhiéu cong trinh
nghién ctru clia nuéc ngoai da chi ra rang chinh
su 16i loan vé dién giai, vé noi tiét, vé sinh hoa
1a nguyén nhan tiép theo sau sang chan lam thay
doi ap luc ndi so cua bénh nhan va sy r6i loan

trong ndo chi 1a hiu qua cua cac réi loan xay ra
truéc d6. Trong nhitng nam gan ddy cac tac gia da
dé cap dén ndng do ADH huyét thanh & cac bénh
nhan ndm diéu trj tai don vi hdi sirc clp ciru va cho
rang sy bién d6i ADH huyét thanh lién quan dén
dd nang nhe ctia bénh nhan cling nhu lién quan
dén s ngay diéu tri tai hoi strc ddc biét nong do
ADH lién quan dén su tai hap thu nuéc lam ting
murc do phu ndo ¢ cac bénh nhan chin thuong so
ndo, mic khac su thiéu ADH sau sang chan c6 thé
gdy dai thao nhat trén 1am sang va dai thao nhat
1a mot yéu to tién lugng tir vong & chan thuong
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so ndo. Pé danh gia som su bién dbi cac yéu to
tién lugng nham du phong va gitp ich cho diéu,
han ché tir vong va bién ching chung t6i tién hanh
nghién ctru dé tai:

“Nghién ciru sw thay doi noéng dp ADH huyét
thanh & bénh nhan chén thwong se nio trong
giai doan cdp” véi muc tiéu:

1. Pdnh gid thay doi nong dé ADH huyét thanh
& bénh nhan chan thuong so ndo.

2. Khao sat moi twong quan nong do ADH
huyét thanh véi Glasgow, Natri va Bach cdu
huyét tirong.

2. POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN
CcUU

2.1. Nhom nghién ctru

La cac bénh nhan bi chin thuong so nao kin
nhap vién tai Bénh vién Trung vong Hué dén trudc
72 gid, dugc chup cit 16p vi tinh so ndo va chan
doan xéac dinh chin thuong so ndo.

Nhom chimg 30 bénh nhén tir 18 tudi trg 1én
hoan toan khoe manh, khéng c6 cac bénh noi tiét
hay dang ding cac thudc lién quan dén sy tiét ADH,
6 mach, nhiét, huyét ap binh thuong, khong c6 tién
sir bénh vé ndo hay cac bénh Iy vé ung budu.

2.2. Tiéu chuén chin doan dai thiao nhat (DI)

Theo tic gia Kate Bradshaw trong bbi canh
chan thuong so ndo, chin doan DI duoc xac dinh
trong sy hién dién cua:

Nuée tiéu > 3000 ml/h

Natri huyét thanh > 145 mmol/l

Osmolality (Posm ) huyét thanh > 305 mmol/kg.

Osmolality (Uosm) nudc tiéu thap < 350 mmol/kg.

Tuy nhién, trén 1am sang véi luong nude tiéu
16n, natri huyét thanh cao, ty trong nudc tiéu thip
1.005 cho phép chan doan DI.

Theo Yi-Chun Chou va cong sy trén bénh nhan
chan thuong so ndo c6 thé két luan ring bénh nhan
d4i thao nhat néu trong giai doan cip tinh c6 Natri
huyét twong vuot qua 150 mmol / 1 trong su hién
dién cta nudc tiéu > 3L/24 gid va ty trong nudc
tiéu dudi 1.005.

Theo nhém tac gia By Sheena Howson, MD
(2011) tiéu chuan chan doan dai thao nhat Na >
145 mEq/L; Posm > 285 mOsm/kg; Uosm < 300
mOsm/kg; Na niéu thap (dudi 20 mmol/l), ty trong
nude tiéu < 1.005; nudc tiéu > 3ml/kg/h.
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2.3. Tiéu chuén loai trir

- Bénh nhan duéi 18 tudi.

- C6 bénh vé noi tiét hay dang dung thude noi tiét.

- Bénh nhén u ndo hay viém nhiém n3o mang
ndo, u phdi hay nhiém tring phoi.

- Pang ding thudc nhu glucorticoid, adrenalin,
thude ha glucose mau, chen beta.

- Bénh nhan bj chén thuong so ndo hé hay da
chan thuong ning nhu giy xuong 16n, chan thuong
nguc phoi, chan thuong bung kin.

- Bénh nhén chan thuong so ndo thir phat sau tai
bién mach mau ndo.

- Bénh nhén xuat huyét ndo do tai bién.

- Bénh nhan vao vién co6 dung lgi tiéu hay da
dung manitol trudc 72 gio.

- Phu nir dang mang thai hay c6 dung thudc
tranh thai.

- Bénh nhén khong du 2 lan xét nghiém ADH
huyét thanh trong qua trinh theo doi.

- Bénh nhan hay nguoi nha bénh nhan khong
dong y.

2.4. Phwong phap tién hanh

- Bénh nhan vao vién dugc chup CT scanner va
chan doan xéac dinh chin thuong so nio.

- Bénh nhan trude khi chuyén dich 14y mau xét
nghiém CTM, DGD, ure, creatinin, tai khoa Sinh
hoa bénh vién Trung wong Hué.

- Ly 2ml mau tinh mach chuyén khoa sinh héa
dé luu trir theo diing quy trinh va xét nghiém nong
do ADH, huyét thanh.

- Tai thoi diém 14y méau xét nghiém cac thong
s6 1am sang dugc ghi nhan: mach, nhiét, huyét ap,
ap lyc tinh mach trung wong (CVP), lugng nudc
tiéu, danh gia Glasgow.

- Pit sond tiéu iy luong nudc tiéu trong 24h
trude do, luu trit & 4°C chuyén khoa sinh hoa xét
nghiém dién giai dd niéu, ty trong nude ticu.

- Sau 1 ngay lay lai xét nghiém ADH, va ghi
nhan cic ddu ching 1am sang ciing nhu dién tién
cua bénh nhan.

- Céc gia tri trong nghién clru

Nong d6 ADH Huyét thanh theo thong sé cua
may xét nghiém: 4-12pg/ml.

Theo nhém ching: 7,94+4,32

Nong d6 Na huyét twong: 135-145 mmol/l

Phan do tudi theo nhom : Nhém 1. 18- 30 tudi;
nhém 2. 30-50 tudi, nhém 3 trén 50 tudi.

- Xt 1y s6 liéu dwa vao Excel, SPSS 18.0
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3. KET QUA NGHIEN CUU VA BAN LUAN

3.1. Tudi, giéi 2 nhém nghién ctru

Bang 3.1. Tudi cia nhom bénh va ching

Tubi N X +SD p
Nhém bénh 60 38,3 14,82 >0,05
Nhém chirng 30 36,1 11,14
Nhdn xét: Ca 2 nhom bénh va ching c6 d6 tudi khong khac nhau, p>0.05
Bang 3.2. Gidi cua 2 nhom nghién ctru
Nhom Bénh Chirng
Gioi n Ty 16 % TV 16 % P
N 10 16,7 5 16,7
Nam 50 83,3 25 83,3 > 0.05

Nhdn xét: Ca 2 nhém nghién ciru c6 d6 tudi va gidi tinh nhu nhau. Nam chiém da s6 (83,3%)

3.2. Tir vong va dai thao nhat (DI) trong nghién ctru

Bang 3.3. Ty 1¢ to vong va dai thao nhat (DI) trong nghién ctru

Théng sb T vong tghv‘z)”n% DI Khéng DI
n 10 50 12 48
% 16,7 83,3 20,0 80,0

Nhdn xét: Tt vong chiém 16,7%
3.3. Bién doi ADH, Natri, Bach cﬁu, Glasgow theo do tudi
Bang 3.4. Nong do ADH huyét thanh, Natri, Bach cau, Glasgow theo do tudi

Gid 0 Thong so n X +SD 0 >0.05
ADH1
1. 18-30 23 13,18 9,50 1&2&3
2.30-50 22 13,05 8,18
3. >50 15 10,92 5,64
ADH2
1. 23 18,00 17,57 1&2&3
2. 22 21,43 12,51
3. 15 17,61 12,66
Na 1&2&3
1. 23 137,36 11,64
2. 22 135,87 7,69
3. 15 135,60 6,89
Bach cau 14,76 7,32
1. 23 13,17 4,93 1&2&3
2. 22 14,33 4,85
3. 15
Glasgow
1. 23 9.39 2,82 1&2&3
2. 22 9.90 3,08
3. 15 8.88 3,34

Nhdn xét: Néng do ADH huyét thanh, Natri, Bach cau, Glasgow theo do tudi khac nhau khong co
y nghia thng ke.
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3.4. Bién d6i ADH, Natri, Bach ciu, Glasgow trong dii thio nhat 1. DL, 2. Khong DL

Bang 3.5. Bién d6i néng d6 ADH, Bach cau, Glasgow trong nhém DI

Thong sb _
Gia tri n X +SD P
ADH,
1 48 13,80 7,64 p=0,01
2 12 7,64 8,43
ADH,
1 48 19,96 14,97 p=0,39
2 12 15,95 12,86
Na
1 48 135,35 8,23 p=0,08
2 12 140,47 11,64
BC
1 48 12,94 3,12 p=0,46
2 12 14,35 6,39
Glasgow
1 48 9,85 3,09 p=0,03
2 12 7,75 2,13

Nhin xét: Nong do ADH huyét thanh 1an 1(ADH, ) thap hon c6 ¥ nghia giita DI va khong DI (p=0,01),
Glasgow nhom DI thip hon nhom khéng DI (p=0,03).

3.5. Bién d6i ADH, Natri, Bach ciu, Glasgow theo nhém 1. Tir vong; 2. Khong tir vong
Bang 3.6. ADH, Natri, Bach cau, Glasgow theo tir vong

Thong sé _
Gia tri n X +SD P
ADH,
1 10 10,43 12,72 p=0,366
2 50 12,99 6,97
ADH,
1 10 15,34 14,01 p=0,368
2 50 19,92 14,68
Na
1 10 144,23 11,35 p=0,002
2 50 134,80 7,86
BC
1 10 14,13 4,72 p=0,974
2 50 14,06 6,14
Glasgow
1 10 7,70 2,71 p=,047
2 50 9,78 2,99

Nhén xét: Nong 46 ADH ca 2 giai doan déu khac nhau khong co ¥ nghia giita tir vong va khong tir
vong mic du ¢6 gia tri cao hon & nhém sdng sot.
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3.6. Bién d6i ADH so véi nhém chirng.

Bang 3.7. Bién d6i ADH so v6i nhém ching.

ADH1.2.C . < +SD p

ADH1 60 12,57 8,12 : gczz EZ%%%i
ADH2 60 19,16 14,16 gi? g:g;ggg
ADH.C(Chtng) 30 7,94 4,32 280 228;883

Nhdn xét: Nong do ADH huyét thanh 2 thoi diém so véi nhom chimg khac nhau c6 ¥ nghia.

3.7. Twong quan giira ADH véi Na, Bach ciu, Glasgow

Bang 3.8. Tuong quan ADH véi natri, bach cau, Glasgow.

th()Cnéngé ADH, ADH, Na BC Glasgow
=) 55
on, | o
& £l
5| Sesoor
Glasgow r=p-803(i)311 h

Nhdn xét: Co sy tuong quan gitta ADH1, ADH2 (p=0,001, r=0,431), ADH1 v6i bach ciu (p=0,001,
=0,430), Natri twrong quan nghich véi Glasgow (p=0,01, r=-0,331).

4. BAN LUAN

4.1. Tudi, giéi

Ty 18 nam trong chin thuong so ndo cia ching
t6i 1a 83,3%. Nghién ctru ctia mot s6 tac gia khac
nhu Nguyén Thi Thuy Ngan ty 1& nam 86,1%, nit
13,9%. Nguyén Qubc Hung nam 80%, nir 20%
va theo Nguyén Thé Hao cho rang ty 16 nam cao
hon nit 14 do tinh hiéu dong cua nam gidi khi diéu
khién phuong tién giao thong, ngoai ra cic tai nan
sinh hoat, tai nan lao dong danh nhau xay ra & nam
ciing nhiéu hon nit gidi.

4.2. Bién d6i nong a0 ADH huyét thanh

Theo 3.4; 3.5 va 3.7 ndng do ADH giira cac
nhom tudi khong khac nhau, ndng do ADH huyét
thanh 14n 1 va 2 so v&i nhom chimg khéc nhau co y
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nghia (p <0,005), tir bang 3.5 ndng d6 ADH huyét
thanh lan 1 (ADH)) thip hon c6 ¥ nghia giita DI
va khong DI (p=0,01), diéu nay thé hién su trc ché
cta thuy sau tuyén yén trong giai doan sém cua
CTSN, vi thé DI ¢6 thé thoang qua va xay ra sém
trong giai doan nay. Tuy nhién dén nhiing ngay
sau ADH c6 thé giai phong mot cach 6 at do hién
tuong ro ri 1am ting tai hap thu nudc va cé thé dan
dén phu ndo nang lén dic biét 1a ngay thu 3, thu 4
sau CTSN trng voi dinh cao cua tang ap luc ndi so
trén 1am sang. Nong d6 Natri ctia nhom DI trong
giai doan som c6 thé chua thiy ting c6 y nghia
dé goi y cua DI s& dién ra sau d6 (p=0,08) va DI
dién ra cang som thi ty 1¢ tir vong cang cao so vdi
nhom DI dén mudn. Glasgow cang thip thi nguy
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co DI xay ra cang 16n (p=0,03); Ty I¢ DI trong
nghién ctru ching toi 1a 20%, tuy nhién co thé
DI thoang qua do chung t6i chi nghién clru trong
giai doan dau cua CTSN. Trong nghién ctu cia
Agha(n=50, theo di trong 3 tudn) thi DI 1a 26%,
Trong mot nghién ctru khac cia tac gia nay khi
n=102 danh gia giai doan cip c6 21,6% DI trong
d6 co 6,9% thanh DI vinh vién. Tuy nhién DI
trong chan thuong so ndo ty 18 nay c6 su khac
nhau gilra cac tac gia tuy thudc vao cac chon
lya chan doan va phuong phap nghién ctru khac
nhau. Theo 3.6 nong do ADH ca 2 giai doan déu
khac nhau khong c6 y nghia gita tr vong va
khong tir vong mac du co gia tri cao hon & nhém
séng so6t. Pidu nay thé hién kha nang hdi phuc
cling nhu ngudn du trit ADH thiy sau tuyén
yén van con trén nhitng bénh nhan CTSN vira
phai. Giai doan sém bi Gc ché néng do ADH
cang thap thi nguy co nhitng ngay sau kha ning
tiét ADH cang thap, trén nhirng bénh nhan nay
nguy co DI cang dé xay ra va bénh cang ning
né 1én vé sau. Theo bang 3.6 chi c6 Natri va
Glasgow lién quan dén tr vong trén 1am sang
(p=0,002, p=0,047). Theo nghién ctru cua nhém
tac gia Maggiore U cho thdy sy xuat hién cia
ting natri huyét cao nhat (p = 0,003) & nhirng
bénh nhan nghi ngd dai thao nhat trung wong
(25/130, tang 19,2%), mot diéu kién lién quan gia
tang mirc do nghiém trong ciia chin thuong ndo va
tr vong bénh nhan.

4.3. Twong quan giita ADH véi Na, Bach
ciu, Glasgow

Theo 3.9 C6 sy twong quan gitta ADH,, ADH,
(p=0,001, =0,431), ADH, véi bach cau (p=0,001,
1=0,430). Trong ngay thir 2 va 3 nong ADH huyét
thanh tang 1&n va chinh su tang lén ndy gly tang tai
hap thu nudc va nong do natri huyét tuong giam
lam nudc di vao té bao ting nguy co phu té bao.
Natri huyét twong tuong quan nghich véi thang

diém Glasgow trén 1am sang diéu nay c6 thé giai
thich ADH giai phong trude ting hdp thu nudc,
ngoai ra sy twong quan ADH1 véi bach ciu cho
thiy mot sy khoi dong viém nhiém. Trong nghién
clru ciia Szmydynger va cs. (2010) cho thiy ADH
huyét thanh khuéch dai san xuat cac chit trung
gian tién viém & bénh nhan chan thuong so nio
lam tang nguy co phu ndo. Trong nghién cuu cua
nhom tac gia ngudi Hy Lap (2003) thiy ndng
do ADH tuong quan tich cuc voi 1L-6 (r=0,96,
p<0,05), chinh ADH gay ra tang tai hap thu nuéc
va viém nhiém gay ton thuong hé théng mach mau
ndo lam phu nio xay ra ning né hon.

5. KET LUAN

Qua nghién ciru 60 bénh nhan chan thuong so
ndo véi 30 bénh nhan chimg chung toi c6 mot sb
két qua sau:

5.1. Bién doi nong do ADH huyét thanh:

Nong d6 ADH huyét thanh ngay tha 2 la:
12,57£8,12pg/ml

Nong d6 ADH huyét thanh ngay thi 3 1a: 19,16
+ 14,16pg/ml

Nong do ADH huyét thanh ngay thir 3 16n hon
ngay thu 2 va 16n hon nhém chung (p<0,05)

Nong d6 ADH huyét thanh nhém Dai thao nhat
la: ADH : 7,64+8,43pg/ml (p<0,05)

ADH,: 15,95 + 12,86pg/ml (p>0,05)

Khéng c6 sy khac nhau vé nong do ADH huyét
thanh gitta nhom tir vong va khong tur vong.

5.2. Méi twong quan néng do ADH huyét
thanh véi Glasgow, Natri va Bach cau huyét
tuwong.

C6 su twong quan thuin gitra nong ADH, v6i
ADH, (p=0,001, r=0,431),

Tuong quan thuan giira ndng do ADH, huyét
thanh v&i bach cau (p=0,001, r=0,430).

Chua tim thdy twong quan giita néng do ADH
huyét thanh v6i Natri huyét twong, voi Glasgow.
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