TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

DANH GIA SU THAY BOI NONG DO CRP TRONG TIEN LUONG
NGUY CO TU’ VONG O NGU'O'l BENH NHIEM KHUAN HUYET

Vi Quéc Pat"~, Tran Thi Thanh Tam?

"Trieong Pai hoc Y Ha Noi
2Trrong Pai hoc Y khoa Vinh

Nhiém khuén huyét la bénh ly c6 thé tién trién thanh séc nhiém khuén va tir vong. Muc tiéu ctia nghién
ctru ndy la danh gia sw thay déi néng do CRP trong tién luong tir vong & ngudi bénh nhiém khudn huyét.
Chung téi tién hanh nghién ctru cét ngang, lwa chon 192 nguoi bénh duoc chédn doan nhiém khuén huyét
nhap vién tai Bénh vién Pai hoc Y Ha NGi tir thang 1/2021-12/2023. Tuéi trung vi cta nguoi bénh la 62,5
tubi (IQR: 54,0 — 75,0), trong d6 57,3% trén 60 tubi va nam gidi chiém 66,1%. Hau hét bénh nhéan (75,0%)
c6 bénh nén, phé bién nhét la dai thao duong (37,5%) va bénh tim mach (28,1%). Néng d6 CRP ban déu
(CRP1) =2 10 mg/L trong vong 24 gicr ddu nhép vién gép & 96,4% sb bénh nhan, khéng cé sw khéc biét cé y
nghia théng ké giita ngudi bénh séng sét va tir vong (p > 0,05). Tuy nhién, ndng d6 CRP tir ngay thir 5 dén
ngay thir 7 (CRP2) cao hon déng ké & nhém tir vong (trung vi 112,8 mg/L, IQR: 47,5 — 161,6) so véi nhém
séng s6t (trung vi 41,0 mg/L, IQR: 16,9 — 82,4) (p < 0,01). Sw thay déi néng dé6 CRP (ACRP) < 50 mg/L sau 5
ngay la yéu t6 dw béo tir vong (OR: 4,30, 95% ClI: 1,51 — 12,26, p = 0,006). Dién tich duéi duong cong ROC
(AUC) cho ACRP la 0,734 (95% ClI: 0,63 — 0,84, p < 0,01), cho thdy mirc d6 chinh xéc tién luong trung binh.

Tir khéa: CRP, Nhiém khuan huyét, sw thay déi ndng do CRP.

I. DAT VAN BE

Ti 16 méc nhiém khuan huyét woc tinh tiy
250 dén 500 trworng hop/100.000 ngudi moi
ndm va chiém t&i 6% tdng sb ca nhap vién.
Nhiém khuan huyét c6 thé dién tién thanh sbéc
nhiém khuan, nhanh chéng suy da co quan
va t& vong. Viéc chan doan sém, s dung
khang sinh va héi strc huyét déng tich cuc la
nhitng yéu té quan trong trong quan ly va la
yéu td 1am giadm ti & t& vong & ngudi bénh
nhiém khuan huyét.' C6 nhiéu d4u &n sinh hoc
chén doan va tién lvgng nhiém khuan huyét
dwogc nghién clru, trong do protein phan rng
C (C-reactive protein, CRP), dwoc st dung
thwéng xuyén nhat. Mot vai nghién clu da

Téac gid lién hé: Vi Quéc Pat
Triong Dai hoc Y Ha Noi

Email: datvq@hmu.edu.vn

Ngay nhén: 06/02/2025

Ngay dwoc chap nhén: 26/02/2025

goi y ring CRP c¢6 thé 1a mot yéu té nguy co
doc lap tién lwong tlr vong & cac co sd' y té va
don vi diéu tri tich cwc.2® Nghién cu & 314
bénh nhan cé nhiém khuan ciing cho thay
CRP > 100 mg/L & ngay th(r 3 sau nhap vién
1a yéu td nguy co t&r vong (OR: 3,76, 95% ClI:
1,68 - 8,40, p < 0,001) va nhirng bénh nhan
c6 CRP gidm nhanh (ti s6 CRP < 0,4 & ngay
thtr 5) c6 ti lé t& vong thp hon so v&i nhirng
ngu®i cd CRP gidm cham hon (ti s6 CRP tw
0,4 va 0,8) (ti 1& t&r vong la 30%) hoac khong
giam CRP (ti s6 CRP > 0,8) (ti & t&r vong la
41%).45 Tuy nhién, trong mét sé nghién clru
& ngwdi bénh nhiém khuén huyét, gia tri tién
lwogng cia CRP dbi véi ti 1é t& vong trong
ICU la khéng ré rang do cac két qua con mau
thuan.5” Chung t6i thwe hién nghién clru nay
nham danh gia vai trd cla su thay déi néng
do CRP (ACRP) trong tién lwvgng nguy co tir
vong & nguwdi bénh nhiém khuan huyét.
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Il. DOl TWVONG VA PHUONG PHAP

1. Péi twong

DPéi twong nghién clu la nguwdi bénh trén
18 tudi, nhap vién tai Bénh vién Pai hoc Y Ha
No6i trong thoi gian tir thang 01/2021 dén thang
12/2023. Tiéu chuan lywa chon nghién ctru khi
c6 day da tiéu chuan sau, bao gdm (1) it nhat
2 trong sb cac tiéu chuén cla hdi chirng dap
&ng viém hé thdng (Nhiét d6 > 38°C hoac <
36°C; tan s6 tim > 90 lan/phut; tan sé thé > 20
lan/phut hodc PaCO, < 32mmHg (tw thé); bach
cau > 12.000/mm?3 hodc < 4.000/mm? hoac sb
lwong bach ciu binh thuéng véi > 10% bach
cau non mau ngoai vi); (2) két qua cady mau
phan lap dwoc vi khuadn gay bénh it nhat mot
mau bénh phdm mau trong vong 24 - 48 gid
dau nhap vién; va (3) co két qua xét nghiém
CRP trong vong 24 gi® dau, va it nhat mét mau
trong thoi gian tir ngay thir 5 dén ngay thir 7

sau mau xét nghiém CRP dau tién (CRP2). Cac
trwong hop dwoc Iwa chon dwa vao phan tich
la cac trwdng hop bénh nhan séng sot dén khi
c6 két qua CRP lan th& 2 trong khoang thoi
gian tlr ngay thir 5 dén ngay th 7. Tiéu chuan
loai trr l& cdc mau cdy mau tap nhiém dwoc
dinh nghta la bat ky mau nuéi cdy nao moc cac
loai tu cau coaglulase (-), khuan lac giéng bach
hau, cac loai Propionibacterium, Bacillus hodc
Micrococcus.®
2. Phwong phap

Nghién ctru cat ngang hdi ctu, chon mau
thuan tién, lwa chon nguwdi bénh du tiéu chuén
nghién cru cho tdi khi di c& mau tdi thiéu. C&
mau dwoc tinh theo cdng thirc clia Hanley va
McNeil. Téng sb ngwdi bénh tham gia nghién
ctu duwoc tinh toan dwa trén ti 1& gap bién cb,
gia tri AUC va do léch chuan ky vong:

\/ 6 (1-8)+(Np-1)(Q,-82)+[N(1-p)-11(Q,-6%)
SE(©) =

Theo d6, tdng sb nguwdi bénh tham gia
nghién clru dwoc tinh toan dwa trén ti 1&é gap
bién cb, gia tri AUC va d6 léch chuan ky vong:
8 la gia tri AUC ky vong (chung téi chon 6 = 0,7
la nguéng téi thiéu dé& mot xét nghiém duwoc
coi la cé gia tri dw doan chép nhan dwoc), Bo
rong khoang tin cay ky vong la 0,2, p la ti 1&
ngwdi bénh cé két cuc tir vong trong nghién
ctru. Chung téi wéece tinh ti 1é nay 1a 20%, do dé
p = 0,2.%° Ty cac thdng sb trén, ta tinh dwoc
¢& méau can thiét tdi thiéu cho nghién clru nay 1a
n = 191. Trong nghién ctru nay, chung téi thwc
hién trén 192 ngui bénh.

Sw thay ddi CRP dwoc danh gia bang cach
ldy nébng dd CRP & trong khoang thoi gian ngay
thr 5 dén ngay tht 7 trly di ndng d6 CRP &
ngay nhap vién.

N?.p.(1-p)

Xt ly s6 ligu

Caéc sb liéu thu thap dwoc xt li bdng phan
mém SPSS 20. Céc bién lién tuc c6 phan phdi
chuén dwoc so sanh béng kiém dinh théng ké
t-test cho 2 mau doc 1ap. Céac bién lién tuc co
phan phdi khéng chuadn dwoc so sanh béng
kiém dinh phi tham s6 Mann-Whitney U. Cac
bién dinh tinh dwgc so sanh ti 1& bang kiém dinh
théng ké x2 cho 2 mau déc lap, néu gia tri mong
doi nhé hon 5 doc két qua theo Fisher’s Exact
test. Gia tri tién lwgng nguy co t&r vong dwoc
kiém dinh bang phan tich ROC. Trong théng ké
S0 sanh, sy khac biét c6 y nghia théng ké khi
p < 0,05.
3. bao dirc nghién ciru

Pé cuwong nghién ctu da dwoc chip thuan
b&i Hoi dong Pao dirc trong nghién ctwu y sinh
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hoc - Trwong Pai hoc Y Ha Noi (s6 977/GCN- thong tin thu thap tir hd so bénh an dwoc bdo mat
HDDBNCYSH-DHYHN ngay 25/9/2023). Céac va mang tinh chét phuc vu muc dich nghién ctru.

ll. KET QUA
1. Pac diém nhom déi twong nghién ciru

Bang 1. Dac diém chung nhém nghién cteu

Téng sb Ngwoi bénh  Ngwoi bénh
Dac diem ngw®i bénh ttr vong sbng s6t p
n (%) n (%) n (%)
Tubi (Nam) 62,5 71 62 - 0.05
(Median, IQR) (54,0 —75,0) (57,0-79,5) (53,0-74,0)

Nhém tubi

< 40 tudi 16 (8,3) 0 (0) 16 (9,4)

41 - 60 tudi 66 (34,4) 7 (33,3) 59 (34,5) > 0,05

> 60 tudi 110 (57,3) 14 (66,7) 96 (56,1)
Gici

Nam (%) 127 (66,1) 17 (81,0) 110 (64,3)

NG (%) 65 (33,9) 4(19,0) 61 (35,7) 7008
Bénh nén

C6 (%) 144 (75,0) 19 (90,5) 125 (73,1)

Khong (%) 48 (25,0) 2(9,5) 46 (26,9) 7008
Nhém bénh nén

bai thao dwdng 72 (37,5) 8 (38,1) 64 (37,4)

Bénh tim mach 54 (28,1) 8 (38,1) 46 (26,9)

Bénh ung thw 23 (12,0) 3(14,3) 20 (11,7) > 0,05

Bénh ndi khoa khac 26 (13,5) 2(9,5) 24 (14,0)

Bénh ho hép 9(4,7) 2(9,5) 7(4,1)
Can nguyén

Gram dwong (%) 66 (34,4) 10 (47,6) 57 (33,3)

Gram am (%) 126 (65,6) 11 (52,4) 114 (66,7) 70,09
Median: trung vi, IQR: khoang t(r phan vi
Tudi trung vi clia nhém ngudi bénh tham khodng cé sy khac biét vé tudi gitba nhom co két

gia vao nghién ctru la 62,5 (IQR: 54,0 — 75,0), cuc t& vong va sbng sét (p > 0,05, kiém dinh

trong d6 nhé nhét a 21 tudi, cao nhét la 91 tudi, Mann — Whitney U).
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Déi twong nghién ctru tap trung nhiéu nhat
& nhém trén 60 tudi (chiém 110%), it nhat &
nhém tudi tir 40 tré xubng (8,3%). Ti 1& ngudi
bénh nam gidi chiém wu thé trong nghién ctu

so V@i ni¥ gidi (66,1% so v&i 33,9%), ti 1é nam/
nir l1a 1,9/1. Khéng c6 sy khac biét cé y nghia
thdng ké vé ti 1& t& vong theo nhém tudi va
gidi tinh.

Bang 2. Nong dd CRP trong vong 24 gi® dau nhap vién

Nong dé CRP Nong dé CRP Nong dé CRP
Chi s6 xét nghiém cua nhom cuia nhém cuia nhom o]
nghién ctru tr vong sbng s6t
N6ng d6 CRP1 (mgl/L) 112,9 102,9 117,5 > 0.05
(Median, IQR) (n = 192) (57,3 -197,3) (58,3 —184,9) (56,2 — 198,9) '
Phan nhém CRP1
CRP1 <10 7 (3,6) 0 (0,0) 7(4,1)
10 < CRP1 <100 77 (40,1) 10 (47,6) 67 (39,2) > 0,05
CRP1 > 100 108 (56,3) 11 (52,4) 97 (56,7)

Nguwoi bénh nhiém khuan huyét khi nhap
vién cé ndng d6 CRP trong vong 24 gi& dau
chi yéu tir 10 mg/L tré 1én (chiém 96,4%), trong
do6 ngwdi bénh nhiém khuan huyét cé ndng do
CRP trén 100mg/L chiém ti I&é cao nhét trong

tbng s6 ngwdi bénh nhiém khuan huyét tham
gia vao nghién ctru (56,3%). Khéng co sw khac
biét gitra ti 1&é nguwdi bénh tlr vong & cac mic
CRP khac nhau trong vong 24 gi& dau nhap
vién (p > 0,05; kiém dinh x?).

Bang 3. Nong do CRP tai thoi diém tir ngay thir 5 dén ngay thir 7 va két cuc 1am sang

Nong dé CRP Nong dé CRP Nong dé CRP
Pic diém cuia nhém cuia nhom cuia nhém o]
nghién cru ttr vong sbng sot
CRP2 (mg/L) 44,6 112,8 41,0 <0.01
(Median, IQR) (18,5-92,3) (47,5-161,6) (16,9 —82,4) ’
CRP2 <10 25 (13,0) 2(9,5) 23 (13,5)
10 < CRP2 <100 125 (65,1) 7 (33,3) 118 (69,0) <0,01
CRP2 > 100 42 (21,9) 12 (57,1) 30 (17,5)

Néng do trung vi cia CRP tai thoi diém tir
ngay thr 5 dén ngay thi» 7 1a 44,6 mg/L (18,5 —
92,3). Nédng dd CRP2 & nhém ttr vong cao hon
néng d& CRP2 & nhém sbng sét, sw khac biét
nay cé y nghia théng ké véi p < 0,01 (kiém dinh
Mann — Whitney U).

Trong tdng sé 192 dbi twong nghién ciru, ti

lé ngwdi bénh nhiém khuan huyét cé néng do
CRP ti¥ 10 — 100 mg/L chiém da sb v&i 65,1%.
Trong nhém ngudi bénh t& vong, ti I&é nguwoi
bénh c6 mic CRP tai thoi diém ngay the 5
dén ngay thr 7 chiém ti 1& cao nhét (57,1%)
va chiém ti 1& thap nhat |a mirc CRP < 10 mg/L
(9,5%). Sw khac biét cé y nghia théng ké véi p
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< 0,01; kiém dinh Fisher’s Exact. Sy thay di vé mg/L) va & nhém séng sét [a 67,80 mg/L (23,00
néng dd CRP sau 5-7 ngay so v&i ngay nhap — 134 mg/L) (p < 0,01).
vién & nhém ttr vong 1a 10,70 ml/L (-28,90 — 51

Bang 4. Vai tro CRP trong tién lwgng tir vong (hoi quy don bién)

Yéu té OR 95% CI p

CRP2

CRP2<10 1

10 < CRP2 < 100 1,47 0,29 — 7,51 0,646

CRP2 > 100 0,22 0,04 — 1,07 0,060
ACRP

> 50 1

<50 4,30 1,51 — 12,26 0,006

Phan tich héi quy don bién logistic cho thay bénh nhiém khuan huyét. S khac biét nay cé y
sy thay déi ndng dd CRP sau 5 ngay (ACRP) nghta thdng ké v&i p < 0,05.
c6 lien quan dén két cuc tr vong cla ngudi

ROC Curve

2
i
A B
'Ii-'SHitIﬂt.i:l\f
AUC Cl195% ¢] Cut-off Do nhay D6 dac hiéu
CRP1 0,473 0,36 — 0,58 0,686 216,5 22,2% 99,0%
CRP2 0,721 0,59 - 0,85 0,001 106,30 57,1% 85,4%

Biéu d6 1. So sanh dwong cong ROC cuia CRP th&i diém nhap vién
va tai thoi diém tir ngay thir 5 dén ngay thir 7 trong dw doan ttr vong

Biéu d6 1 cho thay dién tich duéi dudng trong vong 24 gi& dau nhap vién khong cé gia
cong ROC (AUC) ciia néng do CRP tai thoi tri tién lwgng tlr vong.
diém nhap vién la 0,473, p = 0,686 nén CRP
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Néng dd CRP tai thoi diém tr ngay th 5
dén ngay th 7 ¢c6 AUC = 0,721, p < 0,01 nén
c6 gia tri tién lwong t&r vong trung binh. S

ROC Curve

dung chi sb Youden ta tim dwoc diém cét tdi wu
CRP2 = 106,30 mg/L, tai gia tri nay d6 nhay va
dd dac hiéu lan lwot 1a 57,1% va 85,4%.

Sansitivity

1 - Spaaificity

AUC C195%

p

Cut-off Do nhay D6 dac hiéu

ACRP 0,734 0,63 - 0,84

0,000

47,25 60,8% 76,2%

Biéu d6 2. Pwong cong ROC cua sw thay déi ndng do CRP trong tién lwong séng sé6t

Biéu d6 2 cho thay dién tich duoi dwdng
cong ROC (AUC) clia ndng do6 CRP tai thoi
diém nhap vién va tai thoi diém tr ngay thr 5
dén ngay thtr 7 14 0,734, p < 0,01 nén c6 gia tri
tién lwong trung binh. Sir dung chi sé Youden ta
tim dwoc diém cét téi wu ACRP = 47,25 mglL,
tai gia tri nay do nhay va do dac hiéu lan lwot &
60,8% va 76,2%.

IV. BAN LUAN

Nghién ctru clia ching téi cho thay & ngu i
bénh nhiém khuan huyét ti 1& nong d6 CRP
trong vong 24 gi» dau & cac ngudng < 10
mg/L, t 10 — 100 mg/L va > 100 mg/L lan lwot
la 3,6%, 40,1% va 56,3%. So sanh v&i két qua
nghién ctru clia Ta Thj Diéu Ngan va Nghiém
Van Hung, ti 1&é nay & néng do CRP tir 10 —
100 mg/L va > 100 mg/L lan lwot twong tng la
28,45% va 68,97%." Mot sb nghién clru ciling
chi ra rang ndng dd CRP huyét thanh & nguoi
binh thwdng la 0,8 mg/L (0,3 — 1,7 mg/L) va
dwédi 10 mg/L trong 99% mau binh thwdng.

Cac muirc trén cac gia tri nay 1a bat thwong
va chi ra sy hién dién clia mét qua trinh bénh
tat.’2'3 Tuy nhién, nébng dd CRP tai thdi diém
nhap vién khéng c6 sw khac biét gilra nhédm cé
két cuc tlr vong va sbng sét. Chinh vi vay, mac
du ndng d6 CRP trong vong 24 gi& dau ting
rat cao |a mét chi diém l1am sang hiru ich trong
viéc sang loc va cling cb chan doan nhiém
khudn huyét nhwng né lai khéng phai 1a yéu
t6 lien twong toi két cuc 1am sang cla nguoi
bénh nhiém khuan huyét.

Khi tién hanh khao sat ndng dd CRP tai thoi
diém tir ngay th 5 dén ngay thir 7, chung toi
nhan thdy c6 sw khac biét vé néng d6 CRP
gitra hai nhém nay (gia tri trung vi 112,8 mg/L &
nhém c6 két cuc t&r vong va 41,0 mg/L & nhédm
sbng soét, p < 0,01). Ti 1& ngwdi bénh cé mic
CRP > 100 mg/L chiém ti 1é cao nhét trong
nhém tlr vong (57,1%), ti 1& nguwdi bénh c6 mire
CRP < 10 mg/L chiém ti 1& thAp nhét (9,5%), sw
khac biét nay c6 y nghia théng ké véi p < 0,01.
Nghién ctru clia Andersen SB va cdng sw cho
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két qua nguy co tlr vong tang & nhirng nguoi
bénh c6 mc CRP vao ngay thr 3 > 75 mg/L
(OR = 2,44; 95% CI: 1,36 — 4,37)."* Nghién
clru cla chung téi cling c6 diém twong dong
v&i nghién clru cla tac gid Bui Van Vuwong, khi
khao sat nébng d6 CRP tai thoi diém ngay th 3
(CRP3) cho thdy CRP3 la mét yéu té tién lvong
kha dbi vai két cuc tir vong & ngwdi bénh nhiém
khuan huyét chir khong phai la gia tri CRP tai
thoi diém nhap vién (AUC — ROC ngay the 3
la 0,716; 95% CI: 0,62 — 0,80, p = 0,001 so v&i
AUC — ROC ngay dau nhap vién la 0,561, p
= 0,279); v&i diém cut — off cia CRP3 la 244
mg/L (d6 nhay 45% va d6 dac hiéu 92,31%).%°
Nghién clru cta Varga va cong sy nam 2024
ciing cho két qua kha twong ddng vé nong do
CRP sau ngay th&r 3 nhap vién c6 xu hudéng
tang cao & nhom co két cuc tir vong (v&i gia tri
trung vi CRP la 101,07 mg/L & nhém tlr vong so
véi 83,71 mg/L & nhém sbéng sét; p < 0,01)."6
Nghién ctu cia Melek Doganci ciing cho thay
CRP ngay thtr 3: 117 mg/L (IQR: 3 — 428) la mot
yéu tb tién lwong doc lap tdi két cuc 1am sang &
ngudi bénh nhiém khuan huyét.'

Trong mé hinh phan tich hdi quy logistic
don bién, sy thay déi néng d6 CRP gitra 24 gio
d&u nhap vién va sau 5 ngay (ACRP = CRP1 -
CRP2), ching ti nhan thay sw thay déi nong
dd nay gidm < 50 mg/L 1a yéu té lam ting kha
nang xuat hién két cuc t& vong & ngudi bénh
nhiém khuan huyét gap 4,3 1an so v&i kha ndng
xuét hién két cuc t& vong & nhém cé sy thay
ddi ndng dd nay = 50 mg/L. Nghién ctu ndm
2002 cua Jean - Luc Reny ciing chi ra gia tri
CRP gidm it nhat 50 mg/L sau 4 ngay nhap vién
la gia tri nguwdng tét nhat dé chan doan phuc hoéi
(d6 nhay 89%, d6 dac hiéu 79%)."”

Chuang t6i st dung duwéng cong ROC dé
khao sat gia tri tién lwong cGa néng dd CRP
tai thoi diém trong vong 24 gid dau (CRP1)
va tai thoi diém tlr ngay ther 5 dén ngay thw
7 (CRP2). Két qua cho thdy ndng do6 CRP tai

thoi diém tir ngay thir 5 dén ngay thir 7 c6 AUC
= 0,721 (p < 0,01) cao hon AUC cua CRP1 la
0,473 (p > 0,05) nén CRP2 c6 gia tri tién lwong
t& vong trung binh. S&r dung chi sé Youden ta
tim dwoc diém cat téi wu CRP2 = 106,30 mgl/L,
tai gia tri nay do nhay va doé dac hiéu lan luot
la 57,1% va 85,4%. Nghién clu cla chung toi
twong dwong véi két qua nghién ciu cla tac
gia Bui Van Vuwong véi AUC cliia CRP ngay the
714 0,735 (p = 0,01; 95% Cl: 0,65 — 0,81); diém
cut — off 107 mg/L, 6 nhay: 69,23% va dé dac
hiéu: 83,78%."®

Dé khao sat gia tri tién lwong t& vong cua
ndng dd CRP tai thdi diém nhap vién va sy
thay ddi nébng d6 CRP (ACRP) sau 5 ngay,
ching t6i st dung dwong cong ROC, so sanh
AUC va kiém dinh sy khac biét so véi gia tri
AUC = 0,5 tim diém cut-off va dd nhay, do dac
hiéu béng chi sb Youden. Két qua cho thay,
sy thay dbi néng d6 CRP sau 5 ngay c6 gia
tri tién lwong cao hon néng d6 CRP tai thoi
diém nhap vién véi AUC cao hon (0,734 >
0,473). Biém cét cia ACRP trong nghién ctru
cla chung t6i la 47,25 véi dd nhay 1a 60,8% va
d6 dac hiéu la 76,2%. So sanh v&i nghién clru
cla Mabrouk Bahloul va céng sy nam 2017 co
diém cat ACRP (CRP1 — CRP5) 49 mg/L (AUC
= 0,62) v&i d6 nhay va dd dac hiéu lan lvot 1a
57% va 75%"® thi nghién clru cla chung toi
c6 diém c&t ACRP thap hon, tuy nhién gia tri
AUC Ién hon (0,73 > 0,62) véi d0 nhay cao
hon va d6 dac hiéu cao hon. Piéu nay co thé
giai thich 1a do tién bo vé hiéu biét va ki thuat
chan doan ciing nhw diéu tri trong nhirng nam
qua da lam gidm ti 1é t&r vong cla ngwoi bénh
nhiém khuan huyét, nang cao muc tién lwong
t&r vong clia CRP.

Nhw vay, tuy nébng d6 CRP tai thoi diém
nhap vién khéng cé nhiéu y nghia trong viéc
tién lwong két cuc 1am sang cda nguodi bénh
nhiém khuan huyét nhwng né cé thé dwoc st
dung nhw mét chat chi diém viém dé loai trir tinh
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trang nhiém khuan huyét. V&i ndng d6 CRP >
10 mg/L la mot d4u hiéu chi diém cla qua tinh
bénh tat."2'3 Hon nira, viéc st dung chi sé CRP
& 2 thoi diém trong vong 24 gid dau nhap vién
va sau 5 ngay co y nghia trong viéc tién lwgng
két cuc lam sang clia ngwdi bénh nhiém khuan
huyét diéu tri tai cac co s& 1am sang.'® Diéu nay
cling da dwoc cac tac gia té ra dong tinh trong
mot sb cong bd két qué nghién ctru khoa hoc
trong thoi gian gan day.'s1°

Mac du, sw thay ddi ndbng d6 CRP sau 5 ngay
la mot yéu td doc lap trong dw béo tlr vong &
nguwdi bénh nhiém khuan huyét nhung céac nha
thwe hanh 1dm sang c6 kinh nghiém khéng nén
st dung mdt cach don déc trong chan doan,
diéu tri va tién lwong ma can két hop thém cac
xét nghiém khac dé ciing cb va khang dinh cac
két luan chan doan va tién lwong trén nguoi
bénh nhiém khuan huyét.

Nghién clru clia chung téi c6 mot sb han
ché. Thi nhét, nghién clru nay danh gia gia tri
clia xét nghiém CRP va s thay ddi CRP trong
tién lwong t& vong la phan tich hdi quy don
bién. Do vay, két qua nghién ctu chwa xem
xét t&i dnh hudng cla cac bién sé khac co thé
quan trong trong viéc tién lwgng t&r vong, ciing
nhw khéng phan anh day da va chinh xac cac
yéu tb anh hwéng dén bién phu thudc. Thi hai,
viéc st dung chi s Youden x&c dinh diém cut-
off clia sy thay ddi CRP khong phan tAng dwoc
nguy co t& vong rd rang hon do gia tri clia sw
thay ddi CRP c6 thé dao dong tir 0-50 mg/L, do
do co thé dan téi viec kho khan trong két luan
vé nguy co ti lé t& vong chinh xéac.

V. KET LUAN

Co6 su khac biét gitra s thay doi n6ng do
CRP trong vong 24 gi¢& dau va sau 5 ngay vé
két cuc ttr vong. Su thay déi ndbng d6 ndng do
CRP < 50 mg/L co6 gia tri tién lwgng tlr vong &
ngwdi bénh nhiém khuén huyét.
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Summary

EVALUATION OF CHANGES IN CRP LEVELS
IN PREDICTING MORTALITY RISK IN PATIENTS
WITH BLOODSTREAM INFECTIONS

Bloodstream infection is a serious condition that can progress to septic shock and death. The
aim of this study was to evaluate the changes in CRP levels in predicting mortality in patients with
bloodstream infection. We conducted a cross-sectional study, enrolling 192 patients diagnosed with
bloodstream infection admitted to Hanoi Medical University Hospital from January 2021 to December
2023. The median age of the patients was 62.5 years (IQR: 54.0 — 75.0), with 57.3% being over
60 years old and 66.1% being male. Most patients (75.0%) had underlying conditions. The most
common conditions were diabetes (37.5%) and cardiovascular diseases (28.1%). 96.4% of patients
had an initial CRP (CRP1) level = 10 mg/L within the first 24 hours of admission , with no statistically
significant difference between survivors and non-survivors (p > 0.05). However, CRP levels from day
5 to day 7 (CRP2) were significantly higher in the deceased group (median 112.8 mg/L, IQR: 47.5
— 161.6) compared to the survivor group (median 41.0 mg/L, IQR: 16.9 — 82.4) (p < 0.01). A change
in CRP levels (ACRP) < 50 mg/L after 5 days was a predictor of mortality (OR: 4.30, 95% CI: 1.51 —
12.26, p = 0.006). The area under the ROC curve (AUC) for ACRP was 0.734 (95% CI: 0.63 — 0.84,
p < 0.01), indicating moderate prognostic accuracy.

Keywords: CRP, bloodstream infection, change in CRP.
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