TAP CHi NGHIEN CU’U Y HOC

KET QUA PIEU TRI HOI CHI’NG NGU'NG THO
DO TAC NGHEN KHI NGU & TRE EM CO AMIPAN QUA PHAT

BANG THUOC KHANG LEUKOTRIENE
Phi Thi Quynh Anh™, Pham Dirc Huy, Dao Hoa Phwong
Pham DPang Hoang Giang, Pham Thi Thu Huyén, Tran Minh Dién
Bénh vién Nhi Trung vong

Nghién ctru danh gia hiéu qua diéu tri OSAS murc d6 nhe va vira & tré em cé amidan qué phat bang phuong
phép diéu tri bang thubc khang leukotriene. Nghién ctru can thiép, tién ctru so sanh truéc sau duoc thuc hién
trén 63 tré trong do tudi ttr 2 - 12 tudi, c6 amidan qué phét (ttr d6 2 tré 1én), cé kem theo/ hodc khéng kem
theo VA qué phéat duoc chédn doan OSAS tai Bénh vién Nhi Trung wong tir 8/2016 - 12/2019. Tiéu chuén chan
doén OSAS & tré em la chi sé ngtrg thé gidm thé AHI = 1 do duoc bdng da ky hé hép khi ngd, mic do nhe 1
< AHI < 5 va mire do vira 5 < AHI < 10. Sau 3 thang diéu tr, tré cai thién céc chi sé trén da ki hé hép khi ngd
va tat ¢ cac nhém triéu ching trén Iam sang. Gan 50% tré khéng con con ngtng thé theo tiéu chuan AHI < 1.
Két qua nghién ctru cho thay diéu tri bang thubc khang leukotriene la phuong phéap diéu tri hiéu qua, cai thién
cé vé triéu ching 1am sang va da ki hé hap, cé thé st dung nhw mét sw lwa chon thay thé cho phéu thuat.

Tir khéa: Hoi chirng ngirng thé khi ngu do tac nghén, Amydan-VA qua phat, Pa ky hé hap khi ngu, thuéc

khang leukotriene.

I. DAT VAN DE

Hoi chirng ngirng thd tdc nghén khi ngl
(Obstructive sleep apnea syndrome: OSAS) la
sw 1ap di lap lai hién twong tdc nghén moét phan
hay hoan toan dwéng hé hap trén trong khi ngt
dan dén hau qua gidm thé hodc ngrng théd
hoan toan mac du van co tdng cwong ho hap.'2

Céac loai réi loan hd hép khi ngi kha phd
bién, trong d6 OSAS da dwoc nghién clru sudt
30 nam qua. Tuy nhién, OSAS van chwa dwoc
hiéu biét diy da va dé bi bé qua. Hoi chirng
ngrng thé khi ngld méi thwc sy dwoc quan
tam trong khoang 10 ndm gan day do sw anh
hwéng rd rét cta nhirng rdi loan nay 1én chét
lwong cudc sbng va strc khoé ctia bénh nhan.2
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Ti I&é mac OSAS & tré em woc tinh tir 1 - 3%
tuy theo céc tiéu chuan chan doan. OSAS gép
& moi lra tudi, nhwng cao nhat [a tlr 2 dén 8
tudi, song song v&i sy phat trién ctia md bach
huyét xung quanh duwdng thé trong giai doan
nay.?

Déc biét, hau qua cia OSAS & tré em rat
nguy hiém vi c6 thé lam tré cham phat trién vé
tam sinh ly, gidm kha nang hoc tap va tri nhé,
tré c6 thé méc chirng trAm cdm hay hiéu dong
qua murc.

Tiéu chudn vang dé chan doan xac dinh va
chan doan murc do ctia hdi chirng nay dwa vao
da ki hd h&p hodc da ki gidc ngli théng qua chi sb
ngtrng thé, gidm thé trong khi ngu.'?

C6 nhiéu phwong phap diéu tri OSAS dwoc
dwa ra tuy theo mirc d6 va nguyén nhén: thay
déi 16i séng, giam can, thé ap lwc dwong lién tuc
(CPAP- Continuous Positive Arway Pressure),
deo mang rang, cay implant silicol vao man hau
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mém, dét bang séng cao tan, cac phwong phap
phau thuat: phau thuat chinh hinh lwdi ga - man
hau - hong miéng, phau thuat day Iwdi va ha
hong, phau thuat xwong ham dwéi... nhung
chwa c6 phwong phap nao cé wu thé ndi troi.
Céc hwdng diéu tri hién nay van dang tiép tuc
duwoc phat trién.34

O tré em, nguyén nhan cht yéu gay ra OSAS
la do sw qua phat cia Amydal va hanh nhan hau
(VA: Vegetations Adenoides) lam hep hoac bit
tac dworng hd hap trén nén phuong phap diéu tri
cht yéu véi tré em mac hoi chirng nay van la cat
Amidan va nao VA. Tuy nhién, day la phuwong
phap diéu tri c6 xam 14n nén cling co cac tai bién
ctia phau thuat: chdy mau sau md, dau, nhiém
khuén vét mé...57

Ngoai ra, amidan & tré em, dac biét |a tré nho
van dang déng vai trd mién dich. Do dd, nhiéu
tac gia dwa ra quan diém diéu tri thay thé dé
bao ton t& chirc Amidan- VA trén nhém tré méc
OSAS murc d6 nhe va vira.?

Leukotriene la mdt nhom cac chét trung
gian hoa hoc c6 ban chét 1a cac acid béo duoc
Samuelsson va cdng sy phat hién vao nam
1979. Nhirng nghién clru gan day cho thay sw
hién dién cua leukotriene va LT receptor @ mo
amydal cla tré em bji OSAS. Mirc d0 nang cla
bénh thwong lién quan chd yéu dén mic do
qua phat cla amydal va VA.28° B&i vay, cac
thudc déi khang leukotriene dwoc sir dung dé
didu tri hen phé quan va viém mdi di &ng, con
duoc st dung dé diéu tri cho tré em cd hoi
chirng ngrng thé do tac nghén. Tuy nhién, hiéu
qua cla thudc nhw thé nao déi véi nhém bénh
nhan nay? Thoi gian dung, thdi gian theo dbi
cling nhw danh gia kha nang tai phat la nhirng
van dé& con nhiéu quan diém trai chiéu. Do do,
chung téi tién hanh dé tai nay nham muc dich
danh gia hiéu qua cla thudc khang leukotriene
trén nhom tré mac OSAS muirc dd nhe va vira
c6 Amidan- VA qua phat.

Il. POl TWONG VA PHUONG PHAP
1. Déi twong

Nghién ctru dwoc thwe hién trén 63 tré trong
do tudi tr 2 - 12 tudi, cd Amidan qué phat (tlr do
2 tré 1én), cé kém theo VA qua phat hoac khéng
dwoc chan doan OSAS tai Bénh vién Nhi Trung
wong twr 8/2016 - 12/2019.

Tiéu chuén chén doén OSAS & tré em la chi
sb6 nglrng thé gidm thé AHI = 1 do dwoc bang
da ky hé hép khi nga.

Tiéu chuén Iwa chon

Bénh nhan cé Amidan quéa phat, mac OSAS
murc do mirc do nhe 1 < AHI <5 va mlrc do vira
5 <AHI < 10.

Tiéu chuén loai triv

Céac bénh nhan méac OSAS mirc d6 néng
(AHI > 10), bénh nhan hoac ngudi giam hd
khéng ddng y tham gia nghién ctru, bénh nhan
khéng tuan tha quy trinh st dung thudc.

Cac bénh nhan dang méac viém mii xoang
hodc c6 cac di hinh giai phau tai mdi hong.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru 1a nghién ciu can
thiép khéng c6 nhom ddi chirng.

Quy trinh nghién cteu: D6i twong nghién
ctru dwoc tham kham lam sang dé xac dinh
cac bénh nhan co triéu chirng nghi ngo: nga
ngay, c6 con ngwrng thd dwoc phat hién nho
sw chirng kién cla gia dinh, budn ngl vao ban
ngay, tang dong gidm chd y. Noi soi tai mdi
hong c6 Amidan qua phat.

Bénh nhan duoc do da ky hé hap khi ngu
qua dém tai nha bang hé théng may Redmed
v6i thdi gian do téi thiéu la 120 phut, cac tin
hiéu thu thap dwoc khéng bi nhiéu. Véi cac
bénh nhan bj ngét quang qua trinh do thi lay giai
doan do dai nhat du diéu kién thoi gian tir 120
phut. Cac chi s chinh can thu thap bao gém:
chi sb nglrng thé gidm thé AHI, tinh trang gidm
b&o hoa oxi, bdo hda oxi mau thdp nhat, phan
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tram bao hoa oxi mau, nhip tim téi da — téi thiéu
— trung binh, tan suét ngay ghi nhan trong dém.
Triéu chirng 1am sang dwoc danh gia bang bd
cau héi gidc ngu, chia ra 4 nhém triéu ching,
mdi triéu chirng dwoc danh gia theo thang diém
tr 0 - 4 diém. Mirc dd ngay dwoc danh gia bang
thang diém ngay SSS.""

Bénh nhan du tiéu chuan dwoc moi tham
gia nghién clru. Bénh nhan dwoc danh gia cac
triéu chirng co ndng theo bd cau hdi gidc ngu
tré em. Bénh nhan tham gia nghién ctru dwgc
diéu tri bang thubc khang leukotriene trong 3
thang v&i lidu twong ng 4mg dbi véi tré dudi
6 tudi va 5mg déi véi tré trén 6 tudi, thubc duoc
dung dwdng udng, st dung ngay 1 lan vao budi
tbi trwere khi di nga.

Do lai da ki hd hdp 1an 2 va danh gia cai
thién 1am sang theo bd cau héi gidc ngl sau 3
thang.

Bién sé nghién ctru

+ Nhém bién sé dac diém dbi twong nghién
ctru: tudi, gidi, chiéu cao, can nang, tién st ban
than va gia dinh.

+ Nhom bién sé céc triéu chirng co néng
duwoc danh gia bang bd cau héi gidc ngu tré
em.12,13

+ Bién s6 danh gia mirc d6 ngay dwoc danh
gia bang thang diém SSS.101

+ Nhom bién sé danh gia tinh trang hé hap
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khi ngl: chi s& nglrng thé giam thé AHI, tinh
trang gidm b&o hoa oxi, bdo hoa oxi mau thap
nhét, phan tram bao hoa oxi mau, nhip tim tdi
da — téi thiéu — trung binh, tan suét ngay ghi
nhan trong dém.

- Phan tich xt ly sb liéu: Sé liéu dwoc nhap
b&ng phdn mém Epidata, x& ly va phan tich
bdng phan mém Stada 15. Cac bién sb dinh
tinh dwoc mo ta bang ty 1& phan trdm, cac bién
dinh lwong dwoc mé ta bang gia tri trung binh
va do léch chuan. Cac kiém dinh théng ké so
sanh sy khac biét trwdc va sau didu tri dwoc
ap dung bao gébm kiém dinh t-student vé&i cac
bién dinh lwong c6 phan bd chuan va kiém dinh
Mann-Whitney v&i cac bién dinh lwong c6 phan
bd khéng chuan.

3. Pao dirc nghién ctru

Nghién ciru nay nhdm &p dung, danh gia, va
theo déi két qua diéu tri cho bénh nhan, khéng
gay nguy hiém cho bénh nhan. Bénh nhan va
gia dinh bénh nhan dwgc gidi thich truwéece, tw
nguyén tham gia nghién ctu. Ho cé quyén rat
khdi nghién ctru véi bat ct ly do nao.

Nghién cru da duwoc thdng qua Hoi dong
Y dlrc clia Trwdng Pai hoc Y Ha N§i va Bénh
vien Nhi Trung wong theo quyét dinh QB
99HDYDDHYHN.

Ill. KET QUA

Bang 1. Dac diém déi twong nghién ctru

Nhém BT thuéc
DPic diém chung X £ SD (n = 63)
Tudi (nam) 5,9+ 2,1
Chiéu cao (cm) 116,9 + 115,5
Can nang (kg) 23,2+9,0
BMI (Kg/m?) 16,4+ 2,8
Gisi n (%)
Nam 44 (69,8)
NG 28 (26,4)
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Tudi trong nhém diéu tri 1a 5,9. Bénh nhan va 23,2kg v&i BMI trung binh 1a 16,5 kg/m?.
c6 chiéu cao va can nang trung binh la 116,9cm

botter 0,9
=
© OSAS []2,6
Ngl ngay ] 68,4
Sinh mé 7,3
s Sinh thiéu thang 7
<
,§ Viém mii hong tai phat 28,1
2 Hen phé quan 11,2
c
«Q
= VMDY 33,2
0 10 20 30 40 50 60 70 80

Biéu do 1. Tién str ban than va gia dinh cta déi twong nghién clru
C6 dén 33,2% bénh nhan OSAS c6 tién st c6 tién sr gia dinh (b6, me, 6ng ba ndi ngoai)
viém mii di dirng, 28,1% c6 tién st viéem mdi ngu ngay.
hong tai phat trén 5 dot/nam 68,4% bénh nhan

Bang 2. Mirc d6 cai thién cac triéu chirng ban ngay

Nhém triéu chirng ban ngay Trwoe DT Sau BT R o
n =63 X SD X SD
N1- Xu hwéng thé miéng ban ngay 1,2 0,8 0,3 0,2 0,89 0,001
N2- Khé miéng khi tinh giac* 0 0-2 0 0-1 - 0,001
N3- Tinh gidc mét mai 0,9 0,4 0,4 0,3 0,48 0,001
N4- Khé danh thirc budi sang 1,9 1,0 1,7 0,9 0,19 0,001
N5- Dau dau khi tinh giac 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 0,125
N6- Cam thay budn ngu trong ngay 0,6 0,4 0,3 0,2 0,38 0,001
N7- GV néi tré budn ngl 0,7 0,2 0,4 0,3 0,26 0,03

H&u hét cac triéu chirng ban ngay déu dwoc triéu chirng thé bdng miéng vao ban ngay (N1)
cai thién sau 3 thang diéu tri (p < 0,05) tri triéu giam tir 1,2 diém xubng 0,3 diém.
chirng dau dau khi tinh gidc (N5), dc biét la
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Bang 3. Sw thay déi trén da ki hé hap khi ngu

DPic diém da khi hé hap Trwée DT Sau DT A o
n=63 X sD X sD

AHI (con/gi®) 3,9 2,9 0,9 1,0 3,0 0,001
RI 6,3 3,2 3.4 1,8 29 0,001
Al* 1 (0-10,8) 0 (0-2) - -
UAI * (con/gi®) 0 (0-5,2) 0 (0-1,8) - -
OAl* 07 (0-5,3) 0 (0-1) - -
CAI* 0 (0-3,1) 0 (0-0,1) - -
MAI* 0 (0-0,3) 0 (0-2) - -
HI 3,3 2,1 2,2 1,8 1,1 0,001
oDl 3,2 3,3 10,3 7.7 7,1 0,009
SpO, trung binh (%) 96,3 2,4 95,5 4,8 0,8 0,244
Khtr bdo hoa Oxy mau thap nhét (%) 86,0 8,8 88,4 7.8 2,6 0,099
SpO, thap nhéat (%) 78,8 11,9 83,7 11,8 49 0,016
SpO, nén (%) 96,6 11,5 95 9,7 1,7 0,080
Mach thap nhét (nhip/phut) 56,3 9,6 63,9 23,5 7,6 0,001
Mach cao nhét (nhip/phut) 138,5 38,7 121,7 30,8 16,8 0,340
Mach trung binh (nhip/phut) 82,8 12,6 70,5 26,2 12,3 0,070
Sé lan ngay (con/dém) 276,6 1972 1548 1042 121,8 0,120

Hau hét cac chi sé trén da ki ho hap khi ngu
sau diéu tri bdng khang leukotriene déu cai
thién cé y nghia théng ké. Chi s6 AHI trung binh

80

giam tir 3,9 con /gi& xubng 0,9 con/ gid sau
diéu tri. D6 bao hoa oxy thap nhét trung binh

tang tr 78,8% 1én 83,7% voi p < 0,01.
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Biéu do 2. Sw thay déi chi s6 AHI trwéc va sau diéu tri
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Hiéu qua diéu tri 14 47,6% theo tiéu chudn khéng con con ngirng thd- gidam thé (AHI < 1).
Bang 4. Sw cai thién mrc dd ngay

Mirc do ngay Trwée diéu tri Sau diéu tri
' A
n=63 X SD X SD P
Tan suét ngay 1,46 0,71 0,11 0,10 1,13 0,001
Thoi gian ngay 1,19 0,72 0,36 0,28 0,41 0,001
Do to clia ngay 1,08 0,37 0,75 0,43 0,31 0,01
80
72,7 72,1
70 67,7
60 @ Khong doi
B Giam 1 diém
50 Giam 2 diém
40 B Giam 3 diém
%0 22,5 246
20 il
REEY P 48 33
0 v ) v w2
T&n suét ngay Thoi gian ngay Do to clia ngay

Biéu do 3. Sw cai thién mirc do ngay

Mcrc dé ngay sau diéu trj 3 thang dwoc cai
thién ca vé tan suét, thoi gian va do to. Tuy
nhién, tan suét ngdy dwoc cai thién nhiéu nhat
v&i 95,2% bénh nhan giam muc d6. B to cla
tiéng ngay (cwdng dd ngay) chi cé 27,9% bénh
nhan cai thién.

IV. BAN LUAN

Chung téi tién hanh nghién clu can thiép
trén 63 tré, voi do tudi trung binh 12 5,9 + 21.
Trong do, ti 1& tré& nam cao hon han tré ni: nam/
nir la 44/19. Ti I tré nam cao hon tré nir twong
tw nhuw két qué nghién ctru ti 1& ngirng thé do
tdc nghén khi ngu & tré em & mét sé québc gia
nhw Phap (6,5/3.3), Singapore (7,0/4,8), Han
Quéc (12,5/8,5), Trung Quéc (6,7/4,5).

V& d&c diém thé chat tré c6 chiéu cao trung
binh 116,9cm, cé&n nang trung binh 23,2kg,
MBI trung binh 16,4. Hau hét tré déu nam

trong nhém th&p can. Két qua nay cda chung
t6i nguoc lai véi két qua cla nhiéu tac gia. Da
c6 nhiéu nghién ctru vé& OSA trén tré em béo
phi. Béo phi tr& thanh mét trong nhirng nguy co
quan trong déi véi OSA & tré em. Dbi v&i moi
nguwdng tang BMI trong cling nhém tudi va gisi
tinh, nguy co OSA tang 12%. Nghién ctru cla
Arens va CS ciing nhan manh vai trd cla qua
phat Amidan - VA & tré béo phi, 45% tré béo
phi bi OSA c6 béng chirng vé quéa phat amidan
- VA. Sy twong tac gilra béo phi va OSA duoc
giai thich 1a do s thu hep vé& dwong thé. O tré
béo phi, chat béo lang dong & cac cau truc cla
duweng ho hap trén lam dwdng hd hép trén hep
lai. Ngoai ra, béo phi lam anh hwéng t&i hoat
dong cua phdi va co hoanh do chét béo noi
tang anh huéng dén khoang 16ng ngwc, tang
cong thé khi ngu, gidm thé tich phéi, ting nguy
co xep dwong thé va ngirng thé tac nghén.
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HAau hét cac nwéc phat trién, ti 1& tré béo phi
tang lén nhanh chéng do 16i séng va ché do
&n. OSA trén tré béo phi dwoc xép vao OSA
loai Il, ¢6 nhirng tinh chéat twong twv nhw OSA
& ngudi Ién.® Tuy nhién, trong nghién ctru cla
chung t6i, BMI trung binh 1a 16,4, hau hét tré
xép vao nhém th&p can. Tai sao c6 sw khac
biét nay? Nguyén nhan cé thé do tinh trang
viém nhiém dwéng ho hap trén tai phat thwong
xuyén & tré em Viét Nam, tré thwdng xuyén
phai dung thubc dé chéng lai tinh trang viém,
cac thubc khang sinh thuwong gay ra rdi loan
tiéu hoa hoac anh hwéng téi s ngon miéng va
cam giac thém &an & tré. Ngoai ra, biéng an &
tré c6 thé lién quan tdi giam khivu giac & tré em
do qua phat VA, khé nuét do qua phat amidan,
tang tiéu thu nang lwong tir viéc tang hit thd.

Nhom tré trong nghién clru clia chang toi
mac OSA & mirc dd nhe va vira véi AHI trung
binh la 3,9 £ 2,9 con/gi® , Amidan qua phat dé
Il hoac lll, VA qua phat dé | - Il; Mallampati trung
binh d6 2.

Két qua clia chung t6i cho thay tat ca triéu
chrng ban dém, ban ngay, giam chu y, tang
déng thudc boén nhom triéu chirng va murc dé
ngay déu duoc cai thién cé y nghia thdng ké.
Tuy nhién, khi danh gia chi tiét sy thay déi
murc d6 clia cac nhom triéu chirng thi sy cai
thién chd yéu & nhém triéu chirng ban dém.

Tac gid Khanokkharn nghién ctru trén 26
tré mac OSAS murc dd nhe va vira va Amydal/
VA qué phat. Tac gia diéu tri bang thubc khang
leukotriene trong 6 tuan va thay 34,6% bénh
nhan cai thién dong thoi tat ca cac triéu chirng
lam sang theo bo cau héi PSQ-18 va chi sb
AHI. Ngoai ra, tac giad cling nhan thdy c6 méi
lién quan gitra ndng dod cysteinyl Leukotriene
E4 trong nuwéc tiéu véi mire d6 dap (ng diéu tri
ctia bénh nhan."

Nghién ctu cta Goldbart va cong sw tién
hanh trén 46 tré, thiét k& nghién clru bénh -
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chrng, mu doi véi 23 tré mac OSAS mirc d6 nhe
va vira diéu tri bang thubc khang leukotriene
trong 12 tuan va 23 tré nhan gia dwoc. D& danh
gia cac triéu chirng l1am sang tac gia st dung
bd cau héi gidc ngl tré em véi thang diém tir 0
diém dén 4 diém cho méi triéu chirng riéng 1é.
Sau 12 tuan diéu tri cac triéu chirng chinh nhw
ngu ngay, con ngirng thé, thd miéng vao ban
déem, dé md hdi, kho thirc gide vao budi sang...
déu cai thién co6 y nghia thdng ké véi p < 0,001.
Tuy nhién, mirc d6 cai thién nhiéu hon so vdi
nghién clru clia chdng t6i, mirc d6 chénh Iéch
I&n nhat (Amax) lén t&i 2 diém. Nguyén nhan
cla sw khac biét nay c6 thé do mirc d6 nang
cla bénh nhan trong trong hai nghién ctru khac
nhau. Nhém bénh nhi trong nghién ctru cua
Goldbart c6 AHI trung binh trwéc diéu tri1a 6,1
* 3,22 con/ gi thudc mrc dd vira, con nghién
clru cla chung t6i AHI trung binh la 3,9 £ 2,9
thuéc mirc dd nhe nén céac triéu chivrng truéc
didu trj cling nhe hon, diém sb thap hon va do
chénh léch truwéc- sau cling dao dong it hon.™®

Co ché giai thich cho sw cai thién ré rang &
nhém triéu chirng ban ngay va ban dém cé thé
la do thubc khang leukotriene da c6 tac dung
lam giam kich thwéc cia Amydal va VA qua
doé 1am gidm sy hep ctia dwdng hd hap trén.
Nghién ctu cta Farshid Shokouhi diéu trj 60
tré tlr 4 dén 12 tudi cé VA qué phat bang thubc
khang leukotriene trong 3 thang. Tac gia do
kich thwdc VA trwedc va sau didu tri trén phim
chup so nghiéng. Tac gid nhan thay réng sau
diéu tri 76% bénh nhan cé kich thwéc VA giam
c6 y nghia théng ké so v6i trwde diéu tri. Dong
thoi cac triéu chirng do VA qua phat gay ra nhw
ngu ngay, th& miéng, ngat mdii... cling cai thién
hiéu qua. Hon nira, Mariana, Yuelin Shen khi
nghién ctu doc 1ap vé ndng dd leukotriene va
sw hién dién cla Cysteiny leukotriene receptor
trén m6é Amydal cla tré c6 Amydal qua phat bi
OSAS, déu cho thay c6 sy gia tdng vé néng do
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LTs, CysLT1R va CysLT2R. Két qua nay clng
cb thém co sé i luan cho phwong phap ding
khang leukotriene dé diéu tri Amydal-VA qua
pha.o-16.17

Da ki hd hap hodc da ki gi4dc ngu la tiéu
chuén vang dé chan doan OSAS. Vi vay, hau
hét cac nghién ciru déu dwa trén sy cai thién
céac chi sb trén RPS hodc PSG dé danh gia hiéu
qua diéu tri. Tiéu chuan dé danh gia khoi bénh
la AHI < 1 con/gio.

Két qua nghién clru ctia chang t6i thay rang,
sau diéu tri c6 47,6% bénh nhan c6 AHI < 1. Sé
bénh nhan mic OSAS muirc dd vira tr 25,4%
xudng 1,6%. Chi sb AHI trung binh trwdc diéu
tri la 3,9 con/ gi& gidm xubng 0,9 con/ gid sau
diéu tri (p < 0,001). D6 bdo hoa oxy mau thap
nhét trung binh tr 78,8% tang 1én 83,7% (p =
0,016).

Két qua nghién cru cla tac giad Goldbart
cho thdy trong nhém s dung thuéc khang
leukotriene, chi s& AHI cai thién dang ké va
c6é y nghia thdng ké, giam tir 3,9 = 1,6 con/
gi® xubng con 1,7 = 1,0 con/ gid. Trong khi do,
nhém dung gid dwoc khong thay dbi. Tac gia
két luan dung thubc khang leukotriene dudng
udng cho tré méc OSAS trong 12 tudn lam gidm
dang k& mrc dd nang cua cac roéi loan hd hap
vé dém, gidm kich thwéc mé Amydal va cai
thién cac triéu chirng trong lic ngd. Hon nira,
trong qua trinh diéu tri khéng ghi nhan tac dung
phu nao cla thubc.'s1

Leika Kheirandish va cong sw, tién hanh
nghién ctu trén 57 tré cé do tudi trung binh 5,5
+ 2,5 tudi, mac OSAS muirc dd nhe va vira tac
gia cling cho thay két qua twong tw. Chi sé AHI
trung binh gidm t 9,2 + 4,1 con/ gi& xubng
4,2 + 2.8 con/gio (p < 0,001) & nhém diéu tri
bang thubc khang leukotriene 4 tudn va khéng
thay déi & nhém dung gid dwoc. Do bao hoa
oxy thap nhét trung binh tir 85,2 + 7,4% ting
Ién 91 + 2,5% (p < 0,001). Ngoai ra kich thuwéc

Amydal, VA cling gidm di cé y nghia théng ké
véi p < 0,01. Két qua nay cing cb cho quan
diém dung thubc khang leukotriene nhw mot
gidi phap diéu tri thay thé cho phau thuat & tré
mac OSAS nhe va vira.'

Sau diéu tri, tinh trang ngdy cla tré ciing
dwoc cai thién ro rét. Ngay la triéu ching ndi
bat cGia hoi chirng ngirng thé do tdc nghén khi
ngl, sb con ngay trung binh trong dém gidm
tr 276 con xudng 154 con sau diéu tri, sy cai
thién nay cé y nghia thdng ké. Ngay cai thién
ca vé tan suét, thoi gian va do to. Tuy nhién, cai
thién vé tan suét va thoi gian 1a chi yéu, c6 toi
72,1% bénh nhan dd to cla tiéng ngay khéng
thay ddi sau phau thuat. Két qua nay cla chuing
t6i cling phu hop véi két qua clia da sb cac tac
gia vi khong c6 mdi twong quan thuan cla dd to
cla tiéng ngay vé&i mirc dd nang cla hdi chirng
ngrng thé khi ngt. Ngay to khéng ddng nghia
la bénh nang."®

V. KET LUAN

Diéu tri bénh nhan méc hoi chirng ngirng
thé do t&c nghén khi ngl mirc dd nhe va vira cd
Amidan qua phat bang thuéc khang leukotriene
la phwong phap diéu tri hiéu qua, cai thién vé
ca céc triéu chirng 1am sang va da ky hd hép.

KHUYEN NGHI

Thudc khang leukotriene cé thé s dung
nhw mét sw lwa chon thay thé cho phau thuat
cét Amidan nao VA & tré mac hdi chirng ngirng
thé khi ngl do tdc ngh&n mirc do nhe va viva cd
Amidan qua phat.
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Summary
THE OUTCOME OF OBSTRUCTIVE SLEEP APNEA TREATMENT
IN CHILDREN WITH TONSILLAR HYPERTROPHY
BY LEUKOTRIENE RECEPTOR ANTAGOINISTS

The study evaluates the effectiveness of mild and moderate obstructive sleep apnea
syndrome treatment in children with adenoid and tonsillar hypertrophy by leukotriene receptor
antagoinists. A total of 63 children from 2 - 12 years old with tonsillar hypertrophy diagnosed
with OSAS at the National Children's Hospital between August 2016 and December 2019 were
included. The standard for diagnosis of OSAS in children is the apnea-hypopnea index (AHI) =
1 measured by polysomnography during sleep, condition is considered as mild with AHI level
between 1 to 5 (1 < AHI < 5) and moderate as AHI level between 5 to 10 (5 < AHI < 10). Results:
After 3 months of treatment, there were improvements in the indicators on the sleep respiratory
polygraph and all clinical symptom groups. Nearly 50% of children no longer have apnea
according to AHI criteria < 1. Treatment with leukotriene receptor antagoinists improves both
clinical symptoms and respiratory polygraphs, which can be used as an alternative to surgery.

Keywords: Obstructive sleep apnea syndrome, adenotonsillectomy, Respiratory polygraphy,
leukotriene receptor antagoinists.
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