TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

TAC DUNG HO TRQ' CAI THIEN TRIEU CHU’NG LAM SANG
CUA PHUONG PHAP NHI AP TREN NGU'O'l BENH
SOT XUAT HUYET DENGUE

Mai Anh Diép’, Nguyén Thj Hai Yén'
Nguyén Thj Thanh Van? va Nguyén Thi Thanh T

'Bénh vién Ba khoa Y hoc c¢é truyén Ha Noi
2Trwrong Dai hoc Y Ha Noi

Nghién ctru dwoc thuc hién nham danh gia tac dung hd tro ha sét va gidm dau ctua phwong phép
nhi é4p & ngwoi bénh sét xuét huyét Dengue va sét xuat huyét Dengue c6 dau hiéu cédnh béo. Nghién
ctru can thiép 1am sang, so séanh truéc - sau, cé dbi chirng. Téng sbé 60 ngudi bénh dwoc chdn doan
sét xuét huyét Dengue hodc sét xuét huyét Dengue c6 dau hiéu cénh béo tir ngay thir 1 dén ngay thi
3 clda bénh, dwoc chia thanh hai nhém twong déng vé sé ngay mac bénh. Nhém nghién ctru dwoc diéu
tri bang nhi 4p két hop phéc dé y hoc hién dai: nhém dbi chirng dwoc diéu tri theo phac db y hoc hién
dai. Sau 6 ngay, két qua cho thdy nhém nghién ctru cé thoi gian sét ngén hon, sé 1&n sét = 38,5°C it hon,
liéu Paracetamol trung binh thdp hon nhém dbi chirng (p < 0,05). Mirc d6 dau déu, dau héc méat va dau
khép theo thang diém VAS gidm nhanh va ré rét hon & nhém nghién ctru so véi nhém chirng (p < 0,05).

Tir khoa: Nhi ap, sét xuat huyét Dengue, ha sét, giam dau.

I. DAT VAN BE SXHD c6 bidu hién lam sang da dang nhw
sbt cao lién tuc, dau dau, dau méi ngudi, cé thé
c6 ton thwong gan cép, chdy mau, tran dich da
mang... Bénh dién bién qua 3 giai doan: Giai
doan sét, giai doan nguy hiém, giai doan hdi
phuc.? Trong giai doan dau, viéc st dung thubc
ha sét va gidm dau (cha yéu la Paracetamol)
la bién phap diéu tri triéu chirng phd bién. Tuy
nhién, trén bénh ly SXHD, tinh trang tang men
gan thuwdng gap va viéc lam dung Paracetamol
c6 thé 1am trdm trong thém ton thuwong gan. Do
do, viéc két hop cac phwong phap diéu tri hd tro
nham nang cao hiéu qua diéu tri va han ché tac

Sét xuat huyét Dengue (SXHD) 1a mot bénh
truyén nhiém gay dich, lay truyén vi rit Dengue
t mudi sang nguwoi.! Trong mét vai thap ky
gan day, sb ca mac SXHD dang ngay cang gia
tang trén toan cau. Theo T6 chirc Y té Thé gisi
(World Health Organization - WHO), sb ca méc
tang tr 505.430 trwdng hop vao nam 2000 Ién
5,2 triéu trwong hop nam 2019." Bang chu v,
tinh dén ngay 30/4/2024, thé gioi da ghi nhan
hon 7,6 triéu ca SXHD chi trong bbn thang dau
nam, gap ba lan con sb dwoc bao cao cling ky

nam 2023.2 R PN s
dung khéng mong muon cua thudc la can thiét.
Nhi cham la phwong phap diéu tri bang cach
Téc gid lién hé: Nguyén Thj Thanh Tt kich thich cac diém man cam trén loa tai béng
Trwong Dai hoc Y Ha Noi kim cham.* Bén canh do, nhi ap la phwong phap
Email: thanhtu@hmu.edu.vn thay thé kim bang cac hat nhé (nhw hat vuong
Ngay nhan: 28/07/2025 bat lwu hanh, hat cai...) dan |&n loa tai, giup duy
Ngay duoc chdp nhan: 29/08/2025 tri kich thich kéo dai hon.* Vi co s& khoa hoc
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dwa trén co ché tac dung ctia nhi cham, nhi ap
c6 wu diém tién loi, it xam I&n, chi phi thap va
dé& ap dung. Nhiéu nghién ctru cho thay nhi ap
c6 hiéu qua trong hd tro ha sét, giam dau.®

Tai khoa Noi tdng hop - Bénh vién Da khoa
Y hoc ¢b truyén Ha Néi, nhi ap da bwdc dau
dwoc ap dung hd tro cai thién triéu chirng 1am
sang cho nguwdi bénh SXHD va ghi nhan hiéu
qua tich cwe. Nham cung cép thém minh chirng
khoa hoc vé tinh hiéu qua cia phwong phap
nay, chung toi tién hanh nghién ctu véi muc
tiéu: Danh gia tac dung cda phwong phap nhi
ap trong hé tro' cai thién triéu chirng 1am sang
clia nguoi bénh sét xuét huyét Dengue va sét
xuét huyét Dengue c6 d4u hiéu canh bao.

Il. DOl TVQNG VA PHUONG PHAP
1. Déi twong

Tiéu chuén Iwa chon nguwdi bénh

- Ngudi bénh = 18 tudi, khéng phan biét gidi
tinh, nghé nghiép, noi cw tra, tinh nguyén tham
gia nghién ctru.

-Duwoc chan doan SXHD hodc SXHD cé
dAu hiéu canh bao?:

+ Lam sang: séng/di dén vung co dich, kém
> 2 triéu chirng: budn nén/ndn; phat ban; dau
co khép, nhirc hai hd méat, xuat huyét da hodc
déu hiéu day that (+). Chan doan SXHD c6 dau
hiéu canh bao khi ngwoi bénh coé thém = 1 dau
hiéu sau: vat va, v dir; dau bung nhiéu/ lién tuc
hodc tdng cdm giac dau vung gan; nén nhiéu,
xuét huyét niém mac, tran dich mang phdi/
mang bung.

+ Can lam sang: xét nghiém Dengue NS1
dwong tinh.

- Thoi gian méc bénh < 3 ngay.

Tiéu chuén loai trer ngwoi bénh

-Nguwdi bénh khong tuan thd quy trinh
nghién ctu, bé didu tri > 2 ngay.

- Nguw&i bénh mac cac bénh kém theo nhu:
viém phdi, viém phé quan, viém gan virus, tri

dang chay mau, phu ni* dang hanh kinh, ung
thuw hodc méc cac bénh cép tinh khac.

- Ngu®i bénh cé chi dinh truyén tiéu ciu (s
lwong tiéu cau gidm nhanh dwdi 50.000/mm?3
kém xuét huyét nang, hodc tiéu cau dwéi 5.000/
mm? du chwa cé xuat huyét).

-Nguoi bénh co tién st di (’ng bang dinh
hodc seo tai vi tri huyét trén tai.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién ciru: nghién clru can thiép
lam sang c6 nhém déi ching.

C& mau nghién cteu: Chon c& mau chi
dich gdm 60 ngwdi bénh diéu tri ndi tra tai Khoa
Noi tdng hop — Bénh vién Pa khoa Y hoc cb
truyén Ha Noi, dd tiéu chuan lwa chon va khéng
thudc tiéu chuén loai trir. Nguwdi bénh duoc
chia lam 2 nhém (30 ngwdi/nhém), ghép cap
twong ddng vé tudi, gi¢i va thdi gian méc bénh.

Chat liéu nghién ciru

- Cong thirc huyét nhi ap dwoc Iywa chon
dwa trén ly luan Y hoc cb truyén va theo co ché
ha sbt, gidam dau ca Y hoc hién dai: Nhi tiém
(MA-H6), Than mén (TF2), Giao cam (IH4), Ddi
thi, Phé Il (IC2), Vi (CO4).46

- Paracetamol 500mg (biét dwgc Partamol
500mg), vién nén, san xuét tai Viét Nam (Céng
ty TNHH LD Stada Viét Nam, SBK: VD-23978-
15).

- Oresol 4,1g, thubc bot pha ubng, san xuét
tai Viét Nam (Coéng ty CP Duwgc TW 3, SBK:
VN-28170-17).

Phwong tién nghién ciru:

- Hat dan Vuwong Bat Luwu Hanh (VBLH),
hinh cau, dwong kinh 2mm (Céng ty trach
nhiém htvu han thwong mai Thiét bi Y t& Phong
Thay Hanh Thay, Trung Quéc).

- Nhiét k& thay ngan Gold Akura (Akura
GMBH, Berlin, Germany).

- Thang diém VAS.

Quy trinh nghién ctru: Ngu i bénh duoc
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chan doan SXHD hodc SXHD c6 déu hiéu
canh bdo, dap (rng tiéu chuan lwa chon va
khéng thudc tiéu chuan loai trir, sé dwoc cung
cép “Ban cung céap théng tin cho déi twong
nghién ctu”. Sau khi déng y, nguoi bénh ky
vao “Don tinh nguyén tham gia nghién cu”,
dwoc phan vao 2 nhém twong déng vé sb
ngay méc bénh va dwoc ap dung cac phwong
phap diéu tri.

- Phéc d6 diéu tri chung cho ca hai nhém:

+ St dung Paracetamol khi nhiét do do tai
hé nach = 38,5°C, liéu 10 — 15 mg/kg/lan, tbi da
60 mg/kg/24h, khodng céach tbi thiéu 4 gid/lan.

+ Hwéng dan chuwdm &4m vung nach, ben,
tran khi st chwa dén nguwéng dung thubc hodc
chwa ha sau udng thubc.

+ BU dich bang ubng Oresol hodc nuéc trai
cay theo nhu ciu.

+ Xem xét truyén dich khi nguwoi bénh nén
nhiéu, khéng udng dwoc, Hematocrit cao hoéc
c6 dau hiéu mét nwédc. Dich truyén: Ringer
lactate hoac Natri Clorid 0,9%.

Nhom nghién ctru (NC): Buwoc can thiép
thém nhi ap. Dan huyét trén 2 tai, thay miéng
dan sau mdi 2 ngay.

Cdc chi s6 nghién ctru

Theo dbi nhiét d9: Sét nhe (37,3 — <38°C),
sbt vira (38,1 — <39°C), sbt cao (39,1 — <41°C),
sét rat cao (> 41°C).

Mtrc d6 dau theo thang diém VAS: Mirc O -
<1 diém (Khéng dau); 1 - <3 diém (Pau nhe);
3 - <5 diém (Pau vira); 5 - <7 diém (Dau nang);
7 - <9 diém (Pau rat nang); 9 - 10 diém (Pau
khéng chiu néi).

Phwong phap danh gia két qua

- Mtrc dd ha sbt: sb 1an sét = 38,5°C, sb ngay
s6t trung binh, sé lan dung Paracetamol, téng
liéu Paracetamol (g), nhiét do sét trung binh.

- Mrc d6 gidm dau dau, dau hbc mét, dau
khép dwa trén thang diém VAS.

- Thoi diém danh gia: Ngay dau tién can

thiép (D0), ngay thi 2 can thiép (D2), ngay thi
4 can thiép (D4) va ngay th& 6 can thiép (D6).

Thoi gian va dia diém nghién ctu: nguoi
bénh dwoc diéu tri ndi trd tai Khoa Noi téng hop
- Bénh vién Ba khoa Y hoc cb truyén Ha Noi t
07/2024 dén 06/2025.

X ly sé liéu

S6 lieu dwoc phan tich bdng phan mém
SPSS 20.0. Bién dinh lwong biéu dién bang
trung binh + d6 léch chuan (SD). So sanh gilra
hai nhém s dung kiém dinh t-test ho&c chi-
square phu hop. Su khac biét cé y nghia théng
ké khi p < 0,05.
3. Pao dirc nghién ctru

Nghién ctru thwc hién sau khi dwoc Hoi
déng théng qua dé& cuong luan van Thac si
dinh hwdng ng dung — Trwdng Pai hoc Y Ha
Noi va Bénh vién Da khoa Y hoc cb truyén Ha
Noi phé duyét. Ngudi bénh dwoc gidi thich day
da, ky cam két tham gia tw nguyén. Thong tin
nguoi bénh dwoc bdo mat. Trudng hop dién
tién ndng sé& dwoc x{ tri phu hop theo chi dinh
chuyén moén.

ll. KET QUA
1. Pac diém chung ngwoi bénh nghién ciru
Tudi trung binh clia ngudi bénh nhém NC
la 35,87 + 19,50 (tudi); nhdm déi chirng (BC)
la 35,77 + 18,08 (tudi), sw khac biét khéng cé y
nghia théng k& (p > 0,05). Ty & nam gidi chiém
wu thé & ca hai nhém (nhém NC 1a 56,7%, nhém
DC 14 53,3%, p > 0,05). Pa s6 ngudi bénh nhap
vién vao ngay th& 2 hodc thir 3 clia bénh, s
khac biét vé thoi gian nhap vién gitra hai nhém
khéng c6 y nghia théng ké (p > 0,05). Vé triéu
chirng 1am sang ban dau, 80% nguwoi bénh cé sét
cao trén 39°C khi nhap vién. Tai thoi diém DO,
mtrc d6 dau dau, dau hbc mat va dau khép dwoc
danh gia bang thang diém VAS gitra hai nhém
khac biét khdng cé y nghta théng ké (p > 0,05).
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2. Két qua diéu tri

Tédc dung ha sét

Bang 1. So sanh dic diém sét cia 2 nhém trong 6 ngay diéu tri

T Nhém Nhém NC Nhém BC
Bién s (n = 30) (n = 30) Prcac
S6 ngay sbt trung binh
_ . 3,37 £ 0,72 4,23 £ 0,94 <0,05
(x £ SD) (ngay)
Sé 1an sét = 38,5°C trung binh
_ N 3,13+£1,87 4,93 + 2,63 <0,05
(x £ SD) (lan)
Liéu Paracetamol trung binh
_ 2500 = 1625 4300 + 2391 <0,05
(X £ SD) (mg)

Sé ngay sbt trung binh, sé 1an sét = 38,5°C

va liéu Paracetamol trung binh & nhém nghién ciru

déu thp hon nhém ddi chirng. Sw khac biét c6 y nghia théng ké (p < 0,05).

EZZ1 Nhém NC
40t =1 Nhom BC
. 391
(8]
<
=
c
=
o 381
c
2
o
L<]
@ L
= 37 p>0,05
=z j} —F
36
35

D3

Ngay diéu tri

Biéu do 1. Nhiét do sét trung binh theo thoi gian diéu tri cia 2 nhém

Trwée didu tri, nhiét do sbt trung binh gitra
hai nhém khéng khac biét cé y nghia théng ké
(p > 0,05). Sau can thiép, nhiét d6 trung binh
clia nhém nghién ctru gidm nhanh va én dinh

hon so v&i nhém ddi chivng, sw khac biét rd rét
t ngay thir 1 dén ngay th&r 5 (p < 0,05). Bén
ngay th& 6, sw khac biét khéong y nghia thdng
ké (p > 0,05).
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Tdc dung giam dau

Bang 2. Diém VAS trung binh dau dau trwéc va sau diéu tri

TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

VAS trung binh Nhém NC Nhém bC

(X £ SD) (diém) (n = 30) (n = 30) Preoc
D, 6,10 £ 1,03 6,30 £ 1,05 > 0,05
. D, 3,43 + 1,45 4,50 + 1,59 <0,05
D, 0,70 + 1,21 177 1,43 <0,05
D, 0,03+0,18 0,23 + 0,57 > 0,05

pD, - D, <0,05 <0,05

pD,- D, <0,05 <0,05

pD, - D, <0,05 <0,05
S6 ngay hét dau dau 42+0,96 5,07 + 1,05 <0,05

(x £ SD) (ngay)

Triéu chirng dau dau déu giam dan theo thoi
gian & ca 2 nhédm. Nhém NC cé tdc d6 giam diém
VAS nhanh hon, ro rét tr ngay th& 2 sau can

Bang 3. Diém VAS trung binh dau héc mét trweéc va sau diéu tri

thiép (p < 0,05). Thoi gian trung binh dé hét trieu
chirng dau dau ctia nhém NC ngan hon nhém
DC, su khéac biét cé y nghia thdng ké (p < 0,05).

VAS trung binh Nhém NC Nhém bC
(X £ SD) (diém) (n = 30) (n = 30) Prc-oc
D, 5,86 + 1,03 6,27 £ 0,94 > 0,05
N D, 2,86 £ 1,15 3,73+1,23 < 0,05
Thoi diém
D, 0,93 £ 0,58 1,13+ 0,86 > 0,05
D, 0,00 0,03+£0,18 > 0,05
pD,-D, <0,05 <0,05
pD, - D, <0,05 <0,05
pD, - D, <0,05 <0,05
S6 ngay hét triéu chirng dau héc mat
3,63 £ 0,99 4,67 £ 0,96 <0,05

(X £ SD (ngay))

Triéu chirng dau héc mét déu gidm dan theo
thoi gian & ca 2 nhém. Nhém NC cé téc do
gidam diém VAS nhanh hon, rd rét tir ngay thiy

2 sau can thiép (p < 0,05). Thoi gian trung binh

dé hét triéu chirng dau dau cia nhém NC ngan
hon nhém BC, su khac biét cé y nghia thdng
ké (p < 0,05).
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Bang 4. Diém VAS trung binh dau khép trwéc va sau diéu tri

VAS trung binh Nhém NC Nhém BC
(X £ SD) (n = 30) (n = 30) Pre.oc
D, 6,17 £ 0,87 6,33+ 1,45 > 0,05
X D, 3,87 £1,45 4,53 +1,33 <0,05
Thoi diém
D, 1,37 £ 0,85 1,77 £ 1,10 > 0,05
D, 0,00 0,07 £ 0,25 > 0,05
pD, - D, <0,05 <0,05
pD,-D, <0,05 <0,05
pD,D, <0,05 <0,05
Sé ngay hét triéu chirng dau khép
4,4 + 0,85 5,13+ 1,01 <0,05

(x £ SD (ngay))

Triéu chirng dau khép déu giam dan theo
thdi gian & c& 2 nhém. Nhém NC cé tbc dd
gidm diém VAS nhanh hon, rd rét tiv ngay thir
2 sau can thiép (p < 0,05). Thoi gian trung binh
dé hét triéu chirng dau dau cta nhém NC ngén
hon nhém BC, sw khac biét c6 y nghia théng
ké (p < 0,05).

IV. BAN LUAN

Két qua nghién ctu ctia chung tdi cho thay
phwong phap nhi ap cé hiéu qua dang ké trong
kiém soat triéu chirng sbt & ngwdi bénh SXHD
va SXHD c6 dau hiéu canh bao. Nhdm can
thiép nhi ap dat tbc do ha sét nhanh hon ré
rét tv ngay thr 1 dén ngay th&r 5 so v&i nhém
ching, v&i sb ngay sbét va sb 1an sét = 38,5°C
déu thap hon nhém ching (p < 0,05). D&c biét,
liéu Paracetamol trung binh st dung & nhém
NC ciling gidam ro rét (2500 £+ 1625mg so voi
4300 + 2,391mg & nhém BC, p < 0,05). Didu
nay goi mé tiém ndng cta nhi 4p khéng chi
trong hiéu qua ha sbt ma con trong viéc gidam
tan suét dung thudc ha sét, qua dé han ché cac
tac dung khéng mong muén trén gan — van dé
dang lvu y & nguwdi bénh SXHD thudng cé tang
men gan.

Két qua nay twong dong véi nghién ciu clia
Zhao Hang Gong va cdng sw (1994) thyc hién
trén 116 ngwdi bénh sét truyén nhiém cap tinh
tai Trung Quédc. Tac gid nhan thay, sau 24 gid,
69% nhoém diéu tri cham ciru két hop nhi ap da
ha nhiét do xudng dwéi 37°C va khong tai sét,
trong khi nhdm chirng dung phwong phap ndi
khoa théng thwdng chi dat ty 1& khong sbt sau
48 gior 1a 52%. Thoi gian trung binh dé ha sbt &
nhém nghién ctu chi 1,4 ngay, rut ngan rd rét
so v&i nhom chirng la 3,8 ngay.”

Vé co ché theo Y hoc hién dai, sét xay ra
khi Prostaglandin E2 (PGE2) kich thich vung
dwéi ddi do dap &ng véi cac yéu té viém nhw
Interleukin-1 (IL-1), Interleukin-6 (IL-6) hay
TNF-a.8Vi vay, diéu hoa cac cytokine tién viém
va PGE2 la muc tiéu quan trong trong kiém
soat sbt.

Mét sb nghién ciru thwc nghiém da chirng
minh nhi &p cé tac dung diéu hoa mién dich,
gidm viém. Nghién clru clia Zuo va cong sw
(2023) trén md hinh chuét viém da cho thay
nhi ap giup gidm rd rét ndng d6 TNF-a va IL-
1B trong huyét thanh (p < 0,05). Béng thoi diéu
chinh phan cuc dai thuc bao tir M1 (tién viém)
sang M2 (chéng viém). Hon nira, nhi ap don
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thuan co hiéu qua trc ché viém ndi tréi hon so
véi cac phwong phap khac.® Két qua nay phu
hop v&i nghién ctru Iam sang clia Xia Bingjiang
(2017) trén 29 ngudi bénh dau cot séng cd, cho
thdy ndng do IL-1B, IL-6 va TNF-a déu gidm
dang ké sau can thiép nhi cham.®

Theo YHCT, SXHD thudc pham vi chirng 6n
bénh, do ngoai cdm 6n ta gay nén, va dién bién
bénh qua cac giai doan vé, khi, dinh, huyét."
Trong giai doan dau, nhiét doc tAn coéng vao
phan vé va khi gay sbt cao nén nguyén tic
diéu tri co ban la thanh nhiét. Trong phuong
huyét nghién cu, huyét Nhi tiém (MA-H6)
dong vai trd quan trong do co6 tdc dung thanh
nhiét, tiéu viém."

Ngoai tac dung ha sbt, nghién ctu ciing
cho thay nhi &p gitp cai thién nhanh céac triéu
chirng dau dau, dau héc méat va dau khép —
nhitng triéu chirng dién hinh anh hwéng dén
chét lwong séng cla ngwdi bénh SXHD. Theo
Hiép hoi Qudc té Nghién ctru Dau (International
Association for the Study of Pain- IASP), dau la
mot trai nghiém cam giac va cdm xuc kho chju
lién quan dén tén thwong mo thuc thé hoac
tiém."2 Trong nghién cu nay, thang diém VAS
dwoc lwa chon dé do lwdng mirc d6 dau — mot
cbng cu dang tin cay cho cac triéu chirng mang
tinh ch quan. Két qua cho thay diém VAS gidm
nhanh va rd rét hon & nhom nhi ap, dac biét
tai ngay th 2 can thiép, véi thdi gian trung
binh hét dau ngan hon c6 y nghia théng ké (p
< 0,05).

Két qua nghién clru clia ching téi cling phu
hop v&i két qud nghién clru cGa Yuanyuan
Wang va cbng sy (2024) trén 180 ngwdi bénh
dau ntra dau. Nhém diéu tri nhi ap két hop
thudc ubng dat hiéu qué gidm dau sau 60 phut
& 100% ngudi bénh, nhanh hon dang ké so
véi nhém chi dung thubc gidm dau (56,7%);
thoi gian trung binh dé gidm dau ctia nhém nhi
ap (36,16 phat) ngén hon rd rét so véi nhém

TAP CHi NGHIEN CU’U Y HOC

dung thuéc (74,78 phut) . Péng thoi, lwong
thuéc giam dau s dung trong 24 gi& & nhém
nhi ap cling thap hon so v&i nhém dung thudc
(p < 0,05)."3 Ngoai ra, phan tich tdng quan cla
Chao Hsing Yeh va cong sw (2014) trén 13
ther nghiém Iam sang ngau nhién cho thay nhi
ap nhi ap giup gidm dau véi sai sd trung binh
chuén héa (SMD) la -1,85 (95% Cl: -3,35 dén
-0,35; p = 0,002)."

Hiéu qua gidam dau cla nhi ap c6 thé dwoc
ly gidi qua nhiéu co ché.”> Thir nhat, théng
qua day than kinh phé vi, nhi ap kich hoat truc
cholinergic chéng viém, gidi phéng acetylcholin
lam gidm san xuét cac cytokine tién viém nhw
IL-1B, IL-8." Tht hai, nhi &p dan truyén tin hiéu
cdm giac qua nhanh tai day than kinh phé vi
t&i nhan bo don doc va cac trung tam diéu hoa
dau tai than nao, dong thoi kich thich cac soi
AB lam déng cdng dan truyén dau, phu hop
v&i Ly thuyét kiém soat cdng dau (Gate Control
Theory)."® Ngoai ra, nhi ap c6 thé kich thich truc
ha ddi-tuyén yén—thwong than, lam tang tiét
cortisol va dopamine, tir d6 (rc ché phan (rng
viém va giam dau."

Nhw vay, két qua nghién ctru cho thdy nhi
ap la phwong phéap diéu tri bd tro an toan, it
xam l&n, c6 hiéu qua hé tro gidm sbt, gidm dau
ré rét & ngwoi bénh SXHD va SXHD cé dau
hiéu canh bao. Tuy nhién, nghién ctru van con
tdn tai mot s6 han ché. C& mau con nhd, chwa
dd manh nén co thé tiém an sai sé chon mau
va sai sb quan sat. Bén canh do, nghién ctru
ciing chwa danh gia sau dugc cac chi sé sinh
hoc nhw cytokine viém, marker mién dich nén
chwa 1am rd hoan toan co ché tac dong cua
nhi ap trén ngwoi bénh SXHD. Do do, chung toi
khuyén nghi nén thuc hién cac nghién ctu quy
mé I&n hon, cé phan nhém ngau nhién va két
hop phan tich chi s viém va cac chi s6 mién
dich nh&m 1am rd hon gia tri co ché va tinh rng
dung réng rai cGia nhi &p trong diéu tri SXHD.
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Qua nghién cru danh gia tac dung cla
phwong phap nhi &p trong hé tro’ cai thién triéu
chirng ldm sang & 30 nguwdi bénh SXHD va
SXHD c¢6 dau hiéu canh bao, so sanh véi 30
ngudi bénh dwoc diéu tri theo phac dd théng
thwdng, chung tdi nhan thay:

Phwong phap nhi ap cé hiéu qua hé tro roé
rét trong cai thién triéu chirng lam sang, gitup
rat ngan thoi gian sbét, giam sbé 1an sét cao va
gidm tan suét sir dung Paracetamol (p < 0,05).
Pong thdi, mirc d6 dau dau, dau héc mét va
dau khép duoc cai thién nhanh va rd rét hon
& nhom dwoc can thiép nhi ap, vé&i sw khac
biét cé y nghia théng k& so véi nhém BC (p
< 0,05). Nhirng két qua nay cho thay nhi 4p la
mot phwong phap , ¢é tiém nang trong cai thién
triéu ching 1am sang, giam liéu thuéc ha sbét &
nguwdi bénh SXHD.

L&i cam on

Nhém nghién clru xin bay té long biét on
sau sac t¢i Ban Giam déc cung toan thé can
bd, nhan vién Khoa Noéi tbng hop — Bénh vién
Da khoa Y hoc cb truyén Ha Noi da tan tinh hd
tro, tao didu kién thuan loi dé ching toi trién
khai va hoan thanh nghién ctru nay.
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Summary

SUPPORTIVE EFFECTS OF AURICULAR ACUPRESSURE
ON CLINICAL SYMPTOM IMPROVEMENT IN PATIENTS WITH
DENGUE FEVER

This study was conducted to evaluate the antipyretic and analgesic effects of auricular acupressure
in patients with Dengue fever, including those with warning signs. This was a comparative, before-
and-after, controlled clinical intervention study. A total of 60 patients diagnosed with Dengue fever
or Dengue hemorrhagic fever with warning signs, from day 1 to day 3 of iliness, were divided into
two groups with similar illness durations. The study group received auricular acupressure combined
with modern medical treatment protocols, while the control group received only modern medical
treatment protocols. After 6 days of treatment, the study group had a shorter fever duration, fewer
instances of fever =2 38.5°C, and a lower average Paracetamol dose compared to the control group
(p < 0.05). The severity of headache, retro-orbital pain, and joint pain, as measured by the Visual
Analog Scale (VAS), decreased more rapidly and significantly in the study group compared to the
control group (p < 0.05).

Keywords: Auricular acupressure, Dengue fever, fever reduction, pain relief.
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