TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

TY LE TU’ VONG 3 THANG CUA BENH NHAN
TAC DONG MACH PHOI CAP VA MOT SO YEU TO LIEN QUAN
TAI BENH VIEN PAI HOC Y HA NOI

Pham Thj Phwong Nhi', Dé Giang Phiic? va Hoang Bui Hai'2~

"Trwong Pai hoc Y Ha Noi
2Bénh vién Dai hoc Y Ha Néi

Nghién ctru danh gia ty I8 tir vong & bénh nhén tac déng mach phédi cdp sau 3 thang tir chan doén va céac yéu

té lién quan. Hbi ctru 174 hé so bénh nhén c6 ma ICD Ia téc déng mach phdi cép tai Bénh vién Pai hoc Y Ha Néi tiy
1/2019 dén 5/2024. Nghién ctru thu thap duwoc 114 bénh nhén véi dé tudi trung binh 14 61,3 + 17,4. Ty Ié tir vong tai
vién 13 7,1%; ty Ié tr vong sau 3 thang Ia 20,2%, trong do 5,1% lién quan trurc tiép dén téc dong mach phéi. Chi sé
bénh kem Charlson trung binh cta nhém ti&r vong (7,3 £ 3,6) cao hon nhém séng (3,6+2,7) (95% CI: 2,33 - 5,23).
Séc trong 24 gicr ddu cé nguy co tir vong trong 3 théng cao hon nhém khéng séc (95% Cl: 1,26 - 11,02). Nghién

ctru két luan ty 16 tir vong sau 3 thang do moi nguyén nhan la 20,2%, trong dé 5,1% lién quan dén tac déng mach

phéi. Chi sé bénh kém Charlson va tinh trang séc 24 gi¢r dau la céc yéu té tién long déc Iap cho tir vong 3 thang.

T khéa: Tac ddng mach phdi cap, thuyén tac phéi, két qua diéu tri 3 thang, tir vong 3 thang.

I. DAT VAN BE

Téc dong mach phdi 1a mét trong nhivng
bénh Ii thuyén t&c - huyét khéi gay t&r vong hang
d4u va dé lai nhirng di chirng vé mat chirc nang
va tdm ly dai han cho ngwdi bénh. Tan suét
mac bénh thay déi: tai My, khoang 23/100.000
dan nam 2003 tang Ién 65/100.000 dan nam
2012." T& vong do téc ddng mach phdi cip co
xu hwéng gidm theo thdi gian, méc du vay, van
c6 khoang 30% bénh nhan tlr vong trong nam
dau sau chan doan.2 Cho dén thap ky gan day
nhét, cac nghién ctru va thtr nghiém lam sang
hau hét van tap trung vao quan ly giai doan cap
ndi vién nhdm ctru séng bénh nhan, han ché t
vong ngén han (tai vién hay trong vong 30 ngay
dau sau chan doan).

Trén thé gioi, buwdc dau da co cong bd tw
cac cong trinh nghién ctru Ién vé quén ly dai
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han bénh nhan tdc dong mach phéi. Sau khi
sbng sét ra vién, bénh nhan duoc diéu tri kéo
dai vé&i thudc chdng déng duwong ubng it nhat
3 thang va phai dbi dién voi cac van dé lién
quan chdy mau do thudc chdng déng, thuyén
téc huyét khéi tinh mach tai phat, méc maéi cac
bénh li tim mach, hay han ché chtrc nang kéo
dai.* Trong do, nguoi bénh cé sy thay dbi lién
quan suy gidm chirc nang that phai tiém tang,
rbi loan huyét dong tai tuan hoan phdi, réi loan
trao ddi khi tai phdi ma biéu hién la triéu chirng
kém dung nap véi van dong gang strc, khé thé
kéo dai, han ché chirc ndng thuwéng ngay va
suy gidm chét lwgng séng.*

Tai Viét Nam, mot sb chi s theo ddi ngén —
trung han sau dot tdc ddong mach phéi cip da
dwoc nghién clru va bao cao: ty 1é t&r vong tai
thoi diém 1 thang la 11,6%, 18,4% bénh nhan
c6 gian that phai va 10% bénh nhan cé chi s
duweng kinh that phai/ that trai > 1 sau 3 thang
diéu tri chéng déng.5¢ Tuy nhién, chwa cé cong
bd nao lién quan t&r vong va két cuc lam sang
tai thoi diém 3 thang sau chan doan tac dong
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mach phéi cap. Vi vay nghién ctru nay dwoc
thwe hién vé&i muc tiéu xac dinh ty 1€ t&r vong tai
thdi diém 3 thang sau chan doan va tim hiéu
mot sb yéu t6 lién quan t& vong 3 thang.

Il. DOl TWVONG VA PHPONG PHAP

1. Déi twong

Bénh an diéu tri tai khoa Cép ctru va hdi strc
tich cwe, Bénh vién Pai hoc Y Ha No6i tir 2019
dén 2024 dap (rng tiéu chuan lya chon va tiéu
chuén loai trir sau day:

Tiéu chuan Iwa chon:

- Tubi = 18.

- Bénh nhan dwoc chan doan xac dinh
TPMP dwa vao triéu chirng 1dm sang nghi ng&
va hinh &nh cét 16 vi tinh ddng mach phéi, diéu
tri tai bénh vién theo phac d6 ctia Hoi Tim mach
hoc Quéc gia Viét Nam.”®

Tiéu chuan loai tree:

- Bénh nhan hodc nguwdi nha khong déng v
tham gia nghién ctu.

- Bénh nhan bd diéu tri.

- M4t lién lac v&i bénh nhan hodc ngudi nha.

- Khéng da di liéu can thiét.

2. Phwong phap
Thiét ké nghién ciru
Nghién ctru mo ta.

Thoi gian va dia diém nghién ciru

- Thoi gian héi ctu sb liéu: 01/2019 -
05/2024.

- Dia diém: Khoa Cép ctru va Hbi strc tich
cuwc - Bénh vién Dai hoc Y Ha Noi.

C& mau nghién ciru

Léy mau toan bd, di¥ liéu dwoc thu thap theo
trinh ty thi gian.

Phwong phép thu thap sé liéu

Danh sach bénh nhan dwoc chon loc tir hé
thdng bénh an dién tl theo ma ICD: 126, 126.0,
126.9. Sé liéu dwoc thu thap tir hdé so bénh an
theo muc tiéu nghién ctru va bd cau hai.

Danh gia tinh trang séng con va cac két qua
diéu tri sau 3 thang cta bénh nhan:

- C4c ca bénh nang xin vé duoc xac nhan lai
qua dién thoai cho ngwoi nha, ghi nhan rd thoi
diém t&r vong.

- Cac bénh nhan 4n dinh ra vién hodc
chuyén vién: nghién ctru vién lién lac véi nguoi
nha hoac bénh nhan qua sb dién thoai dwoc
cung cap trong bénh an dién tt. Xac nhan thoi
diém tlr vong trong vong 3 thang (néu co) hodc
phdng van mét sb thdng tin theo thiét ké bd cau
hoi.

- V@i cac ca bénh duwgc xac nhan co tai
kham sau 3 thang diéu tri: két qua tai kham
duoc tim lai trén hé thdng bénh an dién t& cta
bénh vién hodc nh& nguwdi nha cung cip bang
hinh &nh gl qua tin nhén cho nghién clru vién.
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[ Bénh nhan c6 ICD chén doan Téc dong mach phdi cap trén ISOFH (n = 174) ]

Loai 35 ho so vao vién khong phai dot cap
Loai 25 hd so khong du div liéu

[ 114 hd so 4y vao phan ti

ch két qua diéu tri tai vién J

Loai 15 trwrng hop bé diéu tri hodc
khong lién lac dwoc

Bénh nhan t&r vong trong 3 thang
(n=20)

Bénh nhan séng
(n=79)

So d6 1. So’ dé nghién clru

Céc bién nghién ctru chinh

Chan doan téc tdc dong mach phdi cép:
Bénh nhan co6 triéu chirng 1dm sang nghi ng&
< 14 ngay va cét |&p vi tinh dong mach phdi
(BMP) c6 hién dién huyét khbi & DPMP hodc mét
trong cac nhanh ctia né.”

Kho thé: Khi tan sb thé = 25 lan/phat va/
hoac Sa0, < 92%.

T vong 3 thang lién quan TDMP cép la:
Bénh nhan t& vong véi dién bién Iam sang phu
hop vé&i biéu hién cla tdc ddng mach phdi cap
trong vong 90 ngay ké tir thoi diém chan doan
ma nguyén nhan khac it kha nang hon.

T& vong 3 thang do moi nguyén nhan: T
vong trong vong 90 ngay ké tir thdi diém chéan
doan ma khéng co6 triéu chirng 1am sang nghi
ng® do tdc ddng mach phdi nguy co cao hodc
tdc dong mach phéi la nguyén nhan phéi hop,
vi du: sbc nhiém khuan, s6¢c mat mau, lién quan
bénh nén.

Tai nhap vién: Trong vong 3 thang sau chan
doan bénh nhan phai dén vién vi co triéu chirng

bat thwdng hodc nang hon céc triéu chirng da
c6 va dwoc nhap vién diéu tri.

Thuyén tac huyét khéi tinh mach, bao gdm
TDMP va/ hodc huyét khdi tinh mach sau chi
du6i tai phat: trong vong 3 thang sau chan
doan bénh nhan nhap vién tré lai va dwoc chan
doan ma&i TDMP va/ hodc huyét khdi tinh mach
sau chi dwéi (HKTMSCD).

Huyét khéi DMP tén dw trén phim chup cét
I&p vi tinh ddng mach phéi (CTPA): Thoi diém
3 thang sau chan doan bénh nhan dwoc chup
CTPA va xac dinh hinh &nh huyét khéi DMP ti
l&n chan doan 3 thang trwdc con ton dw trén
phim ma khéng cé sy hién dién huyét khi mai.

Suy chirc nang that phai trén siéu am tim:
Siéu am tim tai thdi diém 3 thang sau chan
doan va cé bang chirng cla suy that phai, bao
gdm: gian that phai trén mat cat canh Gc truc
dai hodc ti I& duwdng kinh that phai/that trai > 1
trén mat cat 4 budng tr mdm, vach lién that det
trén mat cat canh tc truc ngan, dau hiéu 60/60
(thoi gian tébng mau phdi AcT < 60ms va chénh
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ap qua van 3 1a thi ky tdm thu dat dinh tang <
60ms, TAPSE < 16mm trén M-mode, giam toc
do tdng mau qua vong van 3 14 dinh tam thu (S°)
<9,5cm/s.3

Tang ap BDMP trén siéu am tim: Siéu am
tim tai thoi diém 3 thang sau chan doan va cé
bang chirng cuia tdng 4p DMP, bao gom: ti 1&
duwdng kinh that phai/that trai > 1, vach lién that
det, tinh mach chld dwéi gian va it dao déng
theo hé hap, RVOT AT < 105ms, RVFA gidm <
35%, TAPSE < 18mm, S’ < 9,5 cm/s, toc dd trao
ngwoc qua van ba la dinh (peak TRV) > 2,8m/s,
TAPSE/sPAP < 0,55, tran dich mang ngoai tim.®

Cac chan doan mdi cda bénh li tim mach:
bénh nhan tai kham hodc nhap vién tré lai trong
vong 3 thang sau chan doan tac déng mach
phdi cip va dwoc chan doan méi cac bénh li
nhw bénh ddng mach vanh, nhdi mau néo hoéc
con thiéu mau ndo cuc bd thoang qua, bénh
doéng mach ngoai bién va bénh déng mach chu.

X ly sé liéu

Bang phan mém théng ké y hoc. Két qua
duwoc biéu dién bang ty 1& phan tram, trung
binh + d6 I&ch chuan, trung vi néu bién phan bb
khong chuan. Kiém dinh ty 1& 2 nhém bang test

Chi binh phwong hoéc Fisher Exact's Test néu
> 20% gia tri mong doi trong cac 6 < 5. Kiém
dinh 2 trung binh bang Independent sample
T-test. Sy khac biét c6 y nghia théng ké khi
p < 0,05. Phan tich hdi quy logistic don bién,
da bién Binary Logistic d& xac dinh yéu t tién
lwong t&r vong doéc lap.
3. bao dirc nghién ctru

Day la mot nghién clru héi clru, sb liéu duwoc
thu thap dwa trén bénh an dién t&r va qua phong
van sau 3 thang diéu tri, khéng lam anh huéng
dén qua trinh diéu tri. Moi théng tin vé bénh
nhan dwgc dadm bao bi mat, phuc vu muc dich
nghién ctru khoa hoc.

ll. KET QUA

Nghién ctru thu thdp dwoc 114 bénh nhan
duwoc chan doan xac dinh TDMP cép véi 99 ca
thu thap dwoc thong tin qua phéng van va hd so
tai kham. T vong trong vong 3 thang duoc xac
dinh trén 20/99 trwdng hop. Con lai 79 bénh
nhan séng dén 3 thang, thu thap dwoc 47/79
trwong hgp théa man tiéu chuan Iwa chon va
loai trtr d& dwa vao phan tich két qua diéu tri
sau 3 thang.

1. Dac diém chung cta d6i twong nghién ctru

Bang 1. Dac diém chung cta déi twong nghién cteu (n = 114)

Dic diém Trung binh = SD Min - Max
Tudi 61,3174 18 - 92
DBiém Charlson 43+3,.2 0-15
Diém PESI 109,1 + 49,4 26 - 255
Diém sPESI 1,5+12 0-4
S6 lwong Ty 1é (%)
Nam 57 50,0
Gioi
NG 57 50,0
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Dic diém Trung binh = SD Min - Max
Bénh kém suy tim 17 14,9
Bénh kém ung thw 39 34,2
Bénh kém bénh phéi man 9 7,9
B4t dong (< 1 thang gan day) 23 20,2
Sau md (< 1 thang gan day) 28 24,6
Chén thuong 12 10,5
Nguy co cao 21 18,4
) Nguy co TB - cao 19 16,7
Phan m&c d6 nang tac BMP -
Nguy co TB - thap 46 40,4
Nguy co thap 28 24,6
Thay ddi tri giac 14 12,3
Séc 24 21,1
Khé thé (T0*) 70 61,4
Pau ngwc (TO*) 49 43,0
Phu 1 chan (T0*) 25 21,9
Th& may xam nhap (T0*) 17 14,9
Gian, suy that phai (T0*) (n = 112) 35 30,7
HKTMSCD kém theo (n = 106) 47 41,2
Diéu tri tiéu soi huyét 15 13,2
L4y huyét khéi qua théng tim 1 0,9

*TO: 24h dau thoi diém chan doan;
HKTMSCD: Huyét khéi tinh mach sau chi dwéi;
PESI: Pulmonary embolism severity index, chi
s6 nang téc dong mach phéi; sPESI: simplified
Pulmonary embolism severity index, chi sb
nang tac déng mach phdi rut gon; BMP: dong
mach phoi.

Tubi trung binh 61,3 + 17,4, ty 1& nam ni
twong dwong, tdc dong mach phdi nguy co
trung binh thap chiém da sb6 (40,4%), 30% bénh
nhan gian, suy that phai thoi diém chén doan,
13,2% bénh nhan dwoc didu tri tiéu soi huyét.
2. Két qua diéu tri tai thoi diém 3 thang sau
chan doan tac dong mach phoi cap
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Bang 2. M6t s6 két qua diéu trj tai thoi diém 3 thang sau chan doan tac dong mach phdi cap

Bién sé n Sélwong Ty lé (%)
Tai vién 7 71
Trong vong 3 thang
Do moi nguyén nhan 20 20,2
T& vong - 992

Lién quan tac BMP 5 51

Séc nhiém khuén — suy da tang 2 2,0

Khéng ré nguyén nhan 13 13,1
Do moi nguyén nhan 13 16,5

Do cac bénh li tim mach 1 1,3

Tai nhap vién Do bénh nén ung thw 79° 7 8,9
Tai bién chay mau lién quan thudc chéng dong 3 3,8

Nguyén nhan khac 4 5,1

TDMP tai phat ) 1 3.4

Huyét khdi DMP tén tai kéo dai trén phim chup CTPA 29 10 34,4
Suy chirc nang that phai trén siéu am tim 4 4 9,5

Tang ap dong mach phoi trén siéu am tim 14 33,3

Ghi chu:

a)Sé bénh nhan du dir liéu nghién ctru can
thiét; b) Sé bénh nhan séng; c) Sé bénh nhan
dwoc chup phim cét I6p vi tinh ddng mach phdi
tai ding thoi diém tai kham 3 thang; d) sb bénh
nhan dwoc siéu am Doppler tai dung thei diém
tai kham 3 thang.

Ty |é t&r vong do moi nguyén nhan tai vién

la 7,1%, tai thoi diém 3 thang sau dot cAp tac
déng mach phéi & 20,2%, trong d6 tir vong lién
quan tc dong mach phdi cap la 5,1%. 7/29
bé&nh nhan con tén tai huyét khéi trén phim chup
cat |&p vi tinh dong mach phéi sau 3 thang. 1/3
bénh nhan c6 tdng ap ddng mach phéi trén siéu
am tim sau 3 thang.

3. Phan tich yéu t6 lién quan tir vong 3 thang

Bang 3. M6t s6 yéu té lién quan ttr vong 3 thang

X Tu Sé OR
Dic didm tr vong ong 0
(n =20) (n=179) (C195%)
Tudi (TB = SD) 66,4 £ 16,1 60,3+17,3 0,152 1,023
a T T ’ (-0,289 - 14,257)*
.z 1,463
biém Charlson (TB £ SD) 7,3+3,6 35+27 0,000

(2,333 - 5,229)*
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e T vong Séng OR
Pac diem p
(n =20) (n=179) (CI195%)
2 1,017
biém PESI (TB = SD) 139,8+42,2 102,0+458 0,003
(15,374 - 60,226%)
.z 1,747
Diém sPESI (TB + SD) 2,15+ 0,93 1,39+ 1,19 0,001
(0,255 -1,261)*
Bénh kém suy tim (n,%) 5(33,3) 10 (66,7) 0,177
A - 4,14
Bénh kém ung thw (n,%) 12 (36,4) 21 (63,6) 0,007
(1,487 - 11,540)*
Bénh kém bénh phdi man (n,%) 1(12,5) 7 (87,5) 1,000
Tinh trang b4t dong (n,%) 8 (36,4) 14 (63,6) 0,067
Sau mb (n,%) 4 (18,2) 18 (81,8) 1,000
Thay déi tri giac (n,%) 5(41,7) 7 (58,3) 0,062
Séc (n, %) 8 (40,0) 12 (60,0) 0,025 3,72
P ’ ’ ’ (1,26 - 11,02)*
Kho thé (T0¥) (n, %) 18 (30,0) 42 (70,0) 0,001 7,929
» ’ ’ ’ (1,72 - 36,48)*
Thé may xam nhap (T0%) (n,%) 6 (40,0) 9 (60,0) 0,073
Gian, suy that phai (T0%) (n,%) 6(19,4) 25 (80,6) 1,000
HKTMSCD kém theo (n,%) 8(17,4) 38 (82,6) 0,592

*Hdi quy don bién, #T0: 24h du thoi diém chan doan

Chi sb bénh kém Charlson, diém PESI, diém
sPESI, bénh kém ung thuw, sbc, triéu chirng khé

thé thdi diém chan doan |a cac yéu té lién quan
tlr vong 3 thang.

Bang 4. Phan tich hoéi quy logistic da bién cac yéu t6 cé lién quan véi tlr vong 90 ngay

Yéu tbé OR Cl95% p
Piém Charlson 1,522 1,167 - 1,984 0,002
Piém PESI 0,993 0,970 - 1,107 0,586
Diém sPESI 0,613 0,243 - 1,545 0,299
Bénh kem ung thw 2,718 0,621 - 11,886 0,184
Kho thé (T0) 4,181 0,641 - 27,284 0,135
Séc (T0*) 10,960 1,504 - 79,853 0,018

*T0: 24h dAu thoi diém chan doan

TCNCYH 181 (08) - 2024

85



TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

IV. BAN LUAN

Day 1a mot trong nhirng nghién ciru dau tién
tai VViet Nam tién hanh cac danh gia bénh nhan
tdc dong mach phéi cap sau 3 thang. Véi 114
hd so chan doan xac dinh TDMP cép |1an dau tai
Bénh vién Dai hoc Y Ha Néi trong hon 5 nam,
nghién ctru loai 15 tredng hop khéng lién lac
dwoc dé xac nhan tinh trang séng con, do do
ty 1é t& vong 3 thang dwoc tinh trén téng 99
trwong hop.

Tudi trung binh cla déi twong nghién ctu
la 61,3 + 17,4, trong d6 tudi trung binh nhém
tlr vong cao hon nhém sbng (66,4 + 16,1 so
v&i 60,3 + 17,3), s khac biét khéng cé y nghia
thdng ké; ty 1& nam/ni 1a 1/1.

T& vong tai vién chiém 7,1%, ty 1é t& vong 3
thang do moi nguyén nhan chiém 20,2%, trong
do ttr vong lién quan TDMP cép chiém 5,1%.
So sanh v&i mot s tac gia khac trén thé gioi,
t&r vong 3 thang do moi nguyén nhan cao hon
theo két qua nghién ctru cia Paul L denExter
(2014):° 6,5 - 10,7%; nhwng twong déng voi
két qua clia Marisa Peris ndm 2021: 22,0%.""
Ty 1& tt& vong do tdc dong mach phdi chi chiém
1,7% theo Marisa Peris."

Chi s6 bénh kém Charlson (CCI), bao gébm
céac thanh t6 lién quan tudi, cac bénh man tinh,
bénh mo lién két, bénh ac tinh, suy gidm mién
dich, la thang diém dung dé wéc tinh ty 1& séng
s6t 10 nam & nguwdi cd nhiéu bénh kém. Trong
quan thé& bénh nhan t&c déng mach phéi, CCI
da dwoc chirng minh la yéu té tién lwong to
vong doc lap: ct ting 1 diém, t&r vong 90 ngay
tang 1,28 1an (95%Cl: 1,151 - 1,429, p < 0,001)
ddi v&i cac bénh nhan cao tudi tic dong mach
phdi cap cé huyét dong 6n dinh.'2 Trong nghién
clru cla chung t6i, CCl trung binh nhém tlr
vong cao hon nhém sbng (7,3 + 3,6 so v&i 3,5
+2,7), nguy co t& vong tang 1,46 1an v&i 1 diém
tang CClI (95%Cl: 2,33 - 5,23, p < 0,001).

Thang diém PESI va PESI don gidn hoa
(sPESI) da dwgc chirng minh la cbng cu co
gia trj tién doan tlr vong s&m (30 ngay).® Trong
nghién cu nay, ching téi tim thay sw khac biét
c6 y nghia théng ké cta diém PESI va sPESI
trung binh gitra 2 nhém t& vong va sbng. Tuy
nhién, khi dwa vao méd hinh phan tich hdi quy da
bién, PESI va sPESI khéng chirng minh dwoc
gia trj tién lwgng doc lap cho tir vong 3 thang.

Tut huyét 4p can s dung van mach ré rang
da dwoc chirng minh la yéu té tién lwong t&r
vong doc lap dé co thé tré thanh yéu td quyét
dinh trong phan tang nguy co t&r vong sém do
tdc dong mach phdi bdi Hai Tim mach chau
Au (ESC) 2019.2 Béi véi tir vong 3 thang, theo
Wicki J, huyét ap tam thu < 100mmHg c6 lién
quan v&i két cuc bat loi thdi diém 3 thang, trong
do co tlr vong."™ Nghién clru clia ching toi ghi
nhan bénh nhan cé sbéc co nguy co tl vong
trong 3 thang cao hon 3,7 1an so véi khéng sbc
(95%Cl: 3,722 (1,257-11,018)) va la yéu tb tién
lwgng tir vong 3 thang doc lap.

Mot s6 yéu nguy co tlr vong khac nhw bénh
kém ung thw, b&énh kém tim mach hoac bénh
phdi man, th® may xam nhap, HKTMSCD di
kém da dwoc chirng minh béi nhiéu nghién ciru
I&n trén thé gisi."'35 Nghién cru cta ching
téi cling chi ra méi lién quan cla cac yéu té:
bénh kém ung thw va khé thé véi tr vong thoi
diém 3 thang, tuy nhién khang tim thay méi lién
quan déi v&i cac yéu td nhw bénh kém suy tim,
bénh phdi man, th& may xam nhap, gidn va/
ho&c suy that pha hay c6 HKTMSCD di kém.

Nhw vay, qua phan tich 99 truéng hop tac
ddéng mach phdi cap, chung toi tim thay cac
yéu tb tién lvgng doc lap cho tir vong 3 thang
bao gdm chi sb bénh kém Charlson va tut
huyét ap can diéu tri van mach 24h dau thoi
diém chan doan.
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Pay Ia mét nghién cwu hdi ctru, do d6 han
ché 16n nhét cia nghién ctru nay la thiéu div
lidu va sai s6 nho lai. Cac trwdng hop khéng
xac nhan duwoc tinh trang séng con do mét lién
lac c6 thé 1am anh hwéng ty 1é t&r vong 90 ngay
thuwc té. Nhiéu trwong hop khéng dwoc danh
gia hinh anh hoc khi tai kham. Chang toi dé
xuét thuc hién cac nghién ctu tién ciru trong
twong lai v&i chwong trinh quan ly bénh nhan
ngoai tri mot cach cé chién lwoc va toan dién
dé danh gia dang tinh trang bénh nhan, tr d6
phat trién cac diéu chinh vé diéu tri va chi sb
theo ddi trung - dai han sau ra vién.

V. KET LUAN

Bénh nhan tac déng mach phéi cap dwoc
chan doan va diéu tri tai Bénh vién Dai hoc Y
Ha Nai, voi ty 1é t&r vong 3 thang do moi nguyén
nhan chiém 20,2%, trong d6 lién quan tac
dong mach phdi cap 1a 5,1%. Chi sb bénh kém
Charlson va tinh trang séc 24h dau chan doan
la cac yéu tb tien lwong doc lap cho tlr vong 3
thang trén bénh nhan tdc déng mach phéi cap.
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Summary

MORTALITY RATE OF PATIENTS
WITH ACUTE PULMONARY EMBOLISM AND RELATED FACTORS
AT HANOI MEDICAL UNIVERSITY HOSPITAL

This study evaluated the three-month mortality rate and associated factors in patients with acute
pulmonary embolism (PE) from the time of diagnosis. A retrospective review was conducted on 174
patient records with ICD codes for acute PE at Hanoi Medical University Hospital from January 2019
to May 2024. Data were collected from 114 patients with an average age of 61.3 £ 17.4 years. The
in-hospital mortality rate was 7.1%, while the three-month mortality rate was 20.2%, of which 5.1%
were directly related to PE. The mean Charlson Comorbidity Index in the deceased group (7.3 £ 3.6)
was higher than in the surviving group (3.5 £ 2.7) (95% CI: 2.33 - 5.23). Patients with shock within
the first 24 hours had higher risk of three-month mortality compared to those without shock (95%
Cl: 1.26 - 11.02). The study concluded that the three-month all-cause mortality rate was 20.2%, with
5.1% directly related to PE. The Charlson Comorbidity Index and the presence of shock within the
first 24 hours were independent prognostic factors for three-month mortality.

Keywords: Acute pulmonary embolism, pulmonary embolism, three-month treatment
outcome, three-month mortality.
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