TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

VAI TRO CUA LACTATE MAU VA INTERLEUKIN-6
TRONG TIEN LUONG SOC NHIEM KHUAN O TRE EM
TAI BENH VIEN DA KHOA NINH THUAN NAM 2025 - 2026
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Nghién ctru doan hé tién ctwu trén 72 tré tir 2 thdng dén 15 tudi duoc chdn doan nhiém khudn huyét tai
Bénh vién Pa khoa Ninh Thuén tir thang 7/2025 dén thang 4/2026 nhdm xéc dinh gia tri cta lactate mau va
interleukin-6 (IL-6) trong tién luvong séc nhiém khuén. Ty 16 séc nhiém khuén la 13,9%. Néng dé lactate va
IL-6 & nhém sbc cao hon ¢é y nghia so véi nhém khéng séc (p < 0,05). Phén tich dudng cong ROC cho thay
cd hai ddu &n déu c6 kha nang phan biét tét tinh trang séc, véi diém cét tbi wu cda lactate 1a 4,8 mmol/L (d6
nhay 83,3%, do dac hiéu 80,0%) va cta IL-6 la 40,78 pg/mL (d6 nhay 95,1%, d¢ déc hiéu 74,2%). Sau 24 gio
diéu tri, ndbng dé lactate va IL-6 giam ré rét, phan anh cai thién twéi mau mé va dap tng viém. Két hop lactate

va IL-6 gitp tién luong sém sbéc nhiém khudn & tré em, déc biét hitu ich tai cac bénh vién da khoa tuyén tinh.

T khéa: Nhiém khuan huyét, s6¢c nhiém khuan, lactate mau, interleukin-6, tré em.

I. DAT VAN DE

Nhiém khuan huyét la réi loan chirc nédng
nhiéu co quan c6 thé dan t&i t& vong do cac
réi loan dap &ng cla co thé véi nhiém trung.’
Hang n&m c6 khoang 48,9 triéu ca nhiém khuan
huyét, trong d6 c6 hon 2,9 triéu ca t& vong & tré
dwdi 5 tudi.2 Bénh co thé tién trién nhanh dén
sbc nhiém khuan va suy da tang, doi hdi phai
chan doan va diéu tri kip thoi. Do do, viéc tim
kiém cac dau 4an sinh hoc c6 kha ndng hd tro
chan doan nhanh va tién lwong chinh xac mac
dd ndng clia nhiém khuan huyét la rat can thiét
trong thwe hanh [&dm sang.

Interleukin-6 (IL-6) la mot cytokine tién viém
quan trong, duwgc san xuat sém trong dap ng
mién dich déi v&i nhiém khuan.® Ngoai ra,
lactate mau ciing 1& mét chi sé phan anh sy
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mat can bang gitra cung cap va nhu cau oxy
tai md. Nong do lactate ting cao la két qua cta
thiéu oxy tai mé va qua trinh chuyén héa yém
khi déng thoi lactate 1a mot yéu td dw bao tir
vong dang tin cay.*

Gia tri IL-6 va lactate khi nhap vién da dwoc
nghién ctru trong mét s6 cong trinh trong va
ngoai nwéc.5” Tuy nhién, hau hét cac béng
chirng hién cé déu xuat phat tlr cac trung tam
hdi strc nhi khoa tuyén cudi, noi cé diéu kién
xét nghiém va m&c d6 nang clda bénh nhan
khac biét rd rét so v&i bénh vién da khoa tuyén
tinh nhw Bénh vién Da khoa Ninh Thuan. Tai
day, tré nhiém khuén huyét thwong dwoc tiép
nhan t&r cac huyén vung sau, voi thoi gian van
chuyén kéo dai, ty |é st dung khang sinh trudc
nhap vién cao va ngudn lyc can 1am sang con
han ché, dic biét 1a cac xét nghiém sinh hoc
phan tt. Trong béi canh dd, viéc xac dinh dwoc
mot ngudng lactate mau va IL-6 thyc té, phu
hop v&i diéu kién dia phwong dé tién lwong
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s&m s6c nhiém khuédn cé y nghia sbéng con,
gitip trién khai hdi strc kip thoi ngay tiv khoa cap
ctru. Vi vay, nghién ciru nay dwoc thyc hién
nhdm x&c dinh gia tri cGa lactate mau va IL-6
trong tién lwong séc nhiém khudn & tré méac
nhiém khuan huyét tai Bénh vién Da khoa Ninh
Thuan nam 2025 - 2026.

Il. DOI TWUONG VA PHUONG PHAP

1. Péi twong

Tat ca bénh nhan tlr 2 thang dén 15 tubi
dwoc chan doan nhiém khuan huyét didu tri
tai khoa Nhi Bénh vién Ba khoa Ninh Thuan tt
thang 07/2025 dén thang 04/2026.

Tiéu chuén Iwa chon

- Tudi: tré em t» 2 thang dén 15 tudi.

- Bénh nhan c6 biéu hién nhiém khuén huyét
dwoc chan doan theo tiéu chudn Phoenix 2024:
diém Phoenix = 2 diém, bao gém réi loan chirc
nang & it nhat mét trong bdn hé co quan: ho
hép, tim mach, déng mau va than kinh.8

- Cha me hodc ngudi gidam ho cla tré dong
y tham gia nghién ctru.

Tiéu chuan loai trir

Bénh nhéan cé tinh trang suy co quan man
tinh trwdc khi dwoc chan doan nhiém khuén
huyét nhw suy gidm mién dich; dang st dung
corticoid kéo dai; mac bénh ly déng cAm mau,
bénh ly vé& mau gay tédng hoac gidm bach cau
mau nhw bénh bach cau cap, suy tay.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

Nghién ctru doan hé tién ciru.

C& mau: ap dung cong thirc tinh ¢& mau
wéce lwong mot ty 1é:

p.(1-p)
d2

Trong d6: n: sé mau téi thiéu can dat duoc
trong nghién ctru. a: sai 1am loai 1 (a = 0,05),

Z,0s = 1,96, d = 0,1 va p = 5,1% la ty 1¢ sbc
nhiém khuén & tré em, wéc tinh theo nghién
clru ctia D6 Thién Hai va cong su.®

Tw céng thirc trén, tinh dwoc ¢& mau n =
59. Thwc té nhém nghién ciru thu thap duoc 72
bénh nhan.

Phwong phap chon méu

Thuan tién cho dén khi dd sé mau.

Néi dung nghién ctru

TAt ca bénh nhan du tiéu chudn Iwa chon
dwoc méi tham gia nghién ctru va tién hanh thu
thap dir liéu ngay tai thoi diém chan doan nhiém
khuén huyét truéc khi can thiép diéu tri. Cac
bién sb dwoc ghi nhan bao gébm: d&c diém nhan
khau hoc (gi¢i tinh, nhém tudi: dwéi 12 thang,
12 - 59 thang, 5 - 15 tudi; tinh trang dinh duéng:
suy dinh dwdng, binh thwdng, thiva cén); dac
diém lam sang (thd nhanh, ha huyét ap tam
thu, ha huyét ap trung binh, sét trén 39°C, thay
dbi tri giac). Bénh nhan dwoc chin doan séc
nhiém khuén khi cé diém Phoenix = 2 diém va
c6 = 1 diém tim mach.? V& can l1am sang, tat ca
bénh nhan duwoc thye hién cac xét nghiém mau
bao gébm: coéng thirc mau (bach cau, bach cau
hat, bach cau lympho, hemoglobin, tiéu cau),
cac chi s déng mau (PT, APTT, fibrinogen, D
dimer), C - reactive protein (CRP), lactate mau
va IL-6. Lactate va IL-6 dwgc dinh lvgng tai thoi
diém chan doan nhiém khuén huyét hodc séc
nhiém khuan ti IGc nhap vién (TO) va sau 24
gi® diéu tri (T24). Cubi cung, phan tich duwéng
cong ROC duoc st dung dé xac dinh diém cét,
dd nhay, do dac hiéu cua lactate mau va IL6
trong tién lwong séc nhiém khuan.

X ly sé liéu

Sé liéu dwoc nhap va xi ly bang Statistical
Package for Social Sciences (SPSS) 22.0. Cac
bién dinh lwong dwgc mé ta bang trung binh +
do léch chuan (phan phédi chuan) hoéc trung vi,
khoang t&r phan vi 25 - 75% (phan phéi khéng
chudn). Bién dinh tinh dwoc md ta bang tan sb
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(n) va ty & phan trdm (%). So sanh hai nhém:
st dung kiém dinh x2 ho&c Fisher cho bién dinh
tinh; kiém dinh tStudent cho bién dinh lwong
¢6 phan phdi chuan, hodc MannWhitney U (hai
nhom doc lap) hodc Wilcoxon (cdp ghép) néu
khoéng chuén. Kha ndng phan biét ctia cac chi
sé dwoc danh gia bang dwong cong ROC véi
dién tich AUC (0,9 - 1: rat tét; 0,8 - 0,9: tbt; 0,7
- 0,8: kha; 0,6 - 0,7: kém; 0,5 - 0,6: khong gia
tri). Diém cat tbi wu dwoc chon dwa trén chi sb
Youden J = max (Se+Sp-1), tr d6 tinh gia tri
tién doan dwong/am va ty sb kha di. Moi kiém

dinh c6 y nghia théng ké khi p < 0,05.
3. Pao dirc nghién ciru

Nghién clru nay da dwoc Hoi ddng dao dirc
trong nghién ctru y sinh hoc cla trwdng Dai hoc
Y Dugc Can Tho chép thuan theo Quyét dinh
s6 25.435.HV/PCT-HPDD ngay 30/6/2025.

Ill. KET QUA

Tw thang 7/2025 dén thang 4/2026, ghi nhan
¢6 72 bénh nhan dwoc chan doan nhiém khuén
huyét diéu tri tai khoa Nhi Bénh vién Pa Khoa
Ninh Thuan, vé&i cac déc diém nhu sau:

Bang 1. Dac diém chung cta déi twong nghién ctru (n = 72)

Dic diém Tan suét (n) Ty 1é (%)
Trung vi, khoang t& phan vj (thang) 25 (13,3 -62)
i Duwéi 12 thang 15 20,8
Tudi
Tlr 12 - 59 thang 41 57,0
Twr 5 - 15 tudi 16 22,2
Nam 43 59,7
Gidi tinh N 29 40,3
Ty s6 nam/ni 1,5/1
Suy dinh dwéng 15 20,8
Dinh duwéng Binh thudng 56 77,8
Thira can 1 14

Trung vi cta tudi trong nhém nghién ctru |
25 thang tudi; nhom tudi tir 12 dén 59 thang
chiém ty 1& cao nhat voi 57,0%, tiép dén la
nhém 5 - 15 tudi (22,2%) va dwéi 12 thang
(20,8%). Da sb tré méc nhiém khuan huyét |a

nam (59,7%), ty s6 nam/nir la 1,5/1. Phan 16n
tré c6 thé trang binh thweng (77,8%), trong khi
suy dinh dwéng chiém 20,8% va chi c¢é 1,4%
thira céan.

Bang 2. Dic diém lam sang, can lam sang & tré nhiém khuan huyét (n = 72)

Pic diém

Gia tri

Lam sang

Thé nhanh, n (%)

54 (75,0%)

Sét trén 39°C, n (%)

15 (20,8%)
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Dic diém

Gia tri

Thay déi tri giac, n (%)

7(9,7%)

Séc, n (%)

10 (13,9%)

Can lam sang

Bach cau (GI/L), trung binh * d6 I&ch chuan 19,0+9,5
Bach cau hat (G/L), trung binh + dé léch chuan M,7+77
Bach cau lympho (G/L), trung vi (khoang t&r phan vi) 4,0(2,3-7,2)
Hemoglobin (g/dL), trung binh + d6 léch chuén 10,4+£1,9
Tiéu cau (G/L), trung binh + dd léch chuan 411,0 + 154,7
PT (giay), trung binh + d6 léch chuan 15,8 £ 3,6
APTT (giay), trung binh  d6 léch chuén 32,6 £ 8,1
Fibrinogen (g/L), trung binh # d6 léch chuén 53+£35
D-dimer (mg/L), trung vi (khodng t(r phan vi) 1,3(0,5-3,1)
CRP (mg/dL), trung vi (khoang tlr phan vi) 9,8 (4,7-12,5)
Lactate (mmol/L), trung vi (khodng t&r phan vi) 3,7(2,4-5,0)

IL-6 (pg/mL), trung vi (khoang t&r phan vi)

31,9 (9,9 - 60,5)

Triéu chirng 1am sang thuong gap nhéat la
thé nhanh (75,0%). Ty 1& séc nhiém khuan 1a
13,9%. V& can lam sang, bach ciu trung binh [&

Bang 3. So sanh sw khac biét vé dic diém chung, 1am sang, can lam sang
& hai nhém sé6c va khong séc

19,0 + 9,5 G/L, néng dd lactate trung vi & mirc
3,7 mmol/L (khodng t& phan vi: 2,4 - 5,0) va
IL-6 trung vi la 31,9 pg/mL (9,9 - 60,5).

Pic diém Séc Khéng séc o
(n=10) (n=62)

Tudi dwéi 60 thang 9 (90,0) 47 (75,8) 0,440*
Gigi tinh nam, n (%) 3 (30) 40 (64,5) 0,078*
Thé& nhanh, n (%) 10 (100) 44 (71,0) 0,057*
Sét trén 39°C, n (%) 2 (20,0) 13 (21,0) 0,600*
Thay déi tri giac, n (%) 3 (30%) 4 (6,5) 0,051*
Bach cau (G/L), trung binh + d6 léch chuan 18,56 +9,7 21,9+8,0 0,291**
Tiéu cau (G/L), trung binh + dd léch chuén 4276 + 136,9 408,3 + 158,2 0,717*

Fibrinogen (g/L), trung binh + dd léch chuan 7,8+8,6 49+1,8 0,130**
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Séc Khéng séc

Pic diém p
(n=10) (n=62)
D-dimer (mg/L), trung vi (khoang t&r phan vi) 28 1.2 0,318**
-dimer , trung vi V3 Vi ,
I, TG MIEOAng THPIEN W 0,5-9,3) (0.4-24)
CRP (mg/dL), trung vi (khodng tlr phan vi) 89 100 0,610**
g/ab). fring vi g trphani (4,4-18,2) (4,5 - 12,5) ’
Lactate (mmol/L), 6,5 3,2 0.006**
trung vi (khoang tlr phan vi) (4,8 -11,3) (2,3-4,4) '
. R e A 130,9 24,5
IL-6 (pg/mL), trung vi (khoang ttr phan vi) <0,001**
(51,0-548,1) (8,8 -53,6)

* Kiém dinh x2 test hodc Fisher test
** Kiém dinh MannWhitney U hodc ttest

Néng do lactate va IL-6 & nhdm sbc déu cao hon ¢ y nghia thdng ké so véi nhém khong sbc (p
lan lwot 14 0,006 va < 0,001). Cac chi sb khac khodng cé sw khac biét gitra hai nhém (p > 0,05).

Ciurdrmfg comg ROC

. Cha thich
Lactate |m.*r|.:!.l-.]
f {ALIC = 0,867, p=<0,001)
[= IL=& {pg'mL)
i {AUC=0,527; p=0,007)

Edrng tham chidu

1-9§ die hifu

Biéu d6 1. Pwong cong ROC biéu dién do nhay, do dic hiéu cta lactate mau
va interleukin-6 (n = 72)

Ca lactate mau va IL-6 déu c6 co gia tri tién lwong & murc tot dbi véi sbc nhiém khuén & tré em
v&i AUC 1an Iwot cla lactate va IL-6 1a 0,867 (p < 0,001) va 0,827 (p = 0,001).
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Bang 4. b6 nhay, dd dac hiéu lactate va interleukin-6
trong tién lwgng séc nhiém khuan (n = 72)

Db nhay (%) Db dic hiéu (%)

Chisé Piém cat
(KCT 95%) (KTC 95%)
83,3 80,0
Lactate (mmol/L) 4,8
(44,4 - 97,5) (68,6 - 89,6)
IL-6 (pg/mL) 40,78 9.1 74,2
P9 ’ (55,5 - 99,7) (52,9 - 77,6)

Diém céat lactate 4,8 mmol/L cho d6 nhay 83,3% va do dac hiéu 80,0%. Diém cét IL-6 40,78 pg/

mL c6 d6 nhay 95,1% d6 dac hiéu 74,2%.

Bang 5. Dién tién lactate va interleukin-6 sau 24 gio diéu tri

Pic diém Thoi diém T0  Thoi diém T24 p
Nhém séc (n = 10)
Lactate (mmol/L), 6,5 29
. ) e A < 0,001
trung vi (khoang t& phan vi) (4,8-11,3) (1,8-4,4)
IL-6 (pg/mL), 130,9 19,1
(pg m )’ S < 0,001
trung vi (khoang t& phan vi) (51,1 - 548,0) (7,3-77)
Nhém khéng séc (n = 62)
Lactate (mmol/L), 3,2 2,3
. 2 oA < 0,001
trung vi (khoang t& phan vi) (2,3-4,4) (1,8 -3,5)
IL-6 (pg/mL), 245 1,7
(ps_; m ), S < 0,001
trung vi (khoang t&r phan vij) (8,8 - 53,5) (3,8-22,7)

* Kiém dinh Wilcoxon cho cdp ghép, p la gié tri so sénh hai thoi diém TO va T24

Lactate va IL-6 déu giam rd rét tr TO dén T24 & ca hai nhom sbc va nhiém khuén huyét, véi sw

khac biét cé y nghia théng ké (p < 0,001).
IV. BAN LUAN

Két qua nghién ctu trén 72 bénh nhi nhiém
khuan huyét tai Bénh vién Da khoa Ninh Thuan
cho thay ty 1& nam chiém wu thé véi 59,7% (ty
s6 nam/n la 1,5/1). K&t qua nay twong tw voi
nghién ctru cha B4 Thién Hai va cong sw, Tran
Quang Khai va cong s déu ghi nhan ty 1& nam
gi¢i mac bénh cao hon, 1an lwot 14 60,8% va
53,4%.2° V& tudi, tudi trung vi cGa bénh nhi
trong nghién ciru & 25 thang tudi, trong d6

nhém tré t» 12 dén 59 thang chiém ty Ié cao
nhat v&i 57,0%, twong ddng véi nghién ctru cla
Trdn Quang Khai va cong sw khi ghi nhan Itva
tudi dwdi 60 thang chiém ty 1& cao v&i 66,7%.°
Do d6, can tham kham can than cac tré nam
v&i dd tudi nay khi nhap vién véi cac dau hiéu
nhiém khuan dé kip thoi phat hién nhiém khuan
huyét va séc nhiém khuén.

Nghién clu nay ghi nhan tré& méc nhiém
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khudn huyét v&i cac triéu chirng 1am sang
nbi bat nhw thé nhanh chiém 75,0% va sot
trén 39°C chiém 20,8%. Nghién ctru cla Tran
Quang Khai va céng sy cling ghi nhan 75,0%
tré c6 sbt va 73,3% co biéu hién rdi loan hd
hép."° Ty 1& sbc nhiém khuan trong nghién ctru
nay (13,9%) cao hon rd rét so voi ty 1€ 5,1%
trong nghién ctu cha D& Thién Hai va cong
sw.® Sw khac biét nay cé thé do ddc diém quan
thé nghién ctru: nghién ciru cta D6 Thién Hai
thwc hién tai Bénh vién Nhi Trung wong trén
tré nhiém khuan huyét mac phai tai cong déng
dd tudi nhé hon (trung vi 11,5 thang), trong khi
nghién clu nay tai bénh vién da khoa tuyén
tinh bao gdm ca ca bénh ndng dwoc chuyén tw
tuyén dwéi véi thdi gian van chuyén kéo dai, co
thé da tién trién sbc trwdc hodc ngay sau nhap
vién. Ngoai ra, viéc ap dung tiéu chuan Phoenix
2024 nhay hon trong phat hién rdi loan chirc
nang co quan ciing c6 thé gép phan ghi nhan ty
I& sbc cao hon so v&i tiéu chuan cd.

Trong sb cac dac diém lam sang va can 1am
sang dwoc so sanh gitra nhém séc va khong
sbc, chi co lactate mau (p = 0,006) va IL6 (p <
0,001) la khac biét c6 y nghia thdng ké, trong
khi cac chi sé khac nhw bach cau, CRP, Ddimer,
fibrinogen d&u khong ghi nhan sy khéac biét (p
> 0,05). Diéu nay khang dinh vai trd vwot troi
cla lactate va IL-6 nhw nhirng dau &n sinh hoc
phan anh truc tiép va nhay cdm véi tinh trang
s6c. Cac nghién clru trwdc day doi khi ghi nhan
sw khac biét vé CRP, bach cau hodc Ddimer,
nhwng nhirng chi s nay thudng bi anh hwéng
b&i nhiéu yéu té gay nhiéu nhw méat nwédc, suy
dinh dwdng, thdi gian mac bénh hay diéu tri
khang sinh triwéc nhap vién. Nguorc lai, lactate
la san phadm ctia chuyén héa yém khi do thiéu
oxy mé va IL-6 la cytokine tién viém gidi phong
cwe ky s&m nén it bi che l4p béi cac yéu tb
nhiéu, do d6 thé hién ré sw khac biét. Két qua
nay cling cb viéc wu tién st dung lactate va IL-6
dé sang loc va khang dinh sbc nhiém khuén tai

tuyén y té co sé.

Phan tich dwong cong ROC cho thdy ca
lactate mau va IL-6 déu c6 kha ndng phan biét
tét tinh trang séc nhiém khuén & tré em, voi
dién tich dwéi dwdng cong (AUC) lan lwot la
0,867 va 0,827 (p < 0,001). Két qua nay twong
ddng v&i nghién clru cla Trdn Quang Khai
(lactate AUC 0,791) va cda Song J. va cbng
s (IL-6 AUC 0,86).'" Nhw vay, ca hai diu an
déu & murc “tbt” dén “rét tot” theo phan loai cla
Hosmer—Lemeshow, khang dinh gia tri phan
biét vuot troi so véi cac dau 4n truyén théng
nhw CRP hay bach cau.

Qua phan tich, diém cat t6i wu cla lactate
la 4,8 mmol/L, dat d6 nhay 83,3% va dd dac
hiéu 80,0%. Ngwéng nay twong ty bao céo clia
Zanak (diém cat 3,5 mmol/L, d6 nhay 84,2%, do
dac hiéu 91,3%)."2 Diém cét cta IL-6 14 40,78
pg/mL véi d6 nhay rét cao (95,1%) nhung do
d&c hiéu thap hon (74,2%). Két qua nay thap
hon so v&i nghién ctru cla Fioretto va cong s,
trong dé diém cat IL-6 1a 79 pg/mL cho do nhay
90% & tré sdc nhiém khuén, c6 thé do khac biét
vé dac diém quan thé va thoi diém 14y mau.’
R& rang, diéu nay phan anh ban chét sinh hoc:
IL-6 la cytokine tién viém duwoc gidi phdng ngay
tr giai doan rat sém cla dap (rng nhiém khuan,
do d6 hau hét tré tién trién sbc déu co IL-6 tang
cao (d6 nhay cao), nhwng mét sb tré khong
sbc cling ¢6 phan (rng viém manh (d6 d&c hiéu
thap). Ngwoc lai, lactate chi tdng khi d c6 thiéu
oxy mé thyc sy, do dé dac hiéu hon cho tinh
trang séc.

Sau 24 gid diéu tri hdi stre tich cwe, ca hai
nhém bénh nhi Géu ¢ sy cai thién rd rét vé
néng do lactate va IL6 (p < 0,001). Tuy nhién,
mirc dd gidm & nhom sbdc ndi bat hon han:
lactate trung vi gidm tir 6,5 mmol/L xubng 2,9
mmol/L, trong khi nhém khéng sbc chi gidm nhe
twr 3,2 mmol/L xubng 2,3 mmol/L. Twong tw, IL6
& nhém sbc gidm tr 130,9 pg/mL xudng 19,1
pg/mL, trong khi nhém khéng sbc giam t 24,5
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pg/mL xubng 11,7 pg/mL. Sw cai thién nay phu
hop v&i cac nghién ctru clia Nazir (thanh thai
lactate > 10% lién quan séng sét) va Vivas (IL-
6 gidm manh & nhém hdi phuc).'*'® Theo dbi
déng hoc clia hai dau &n gitp danh gia dap &ng
hdi strc va tién lwong két cuc, dic biét quan
trong trong bdi canh nguédn lyc cé han tai bénh
vién tuyén tinh.

Nghién clru nay c6 mot sé han ché nhét
dinh. Th& nhat, c& méau con khiém tbn, dac
biét nhém bénh nhi séc nhiém khuan chi cé 10
trwdng hop, lam gia tang sai s6 ngau nhién va
giam do chinh xac cla cac wéc lvong, déng
thdi chwa thé tién hanh phan tich hdi quy da
bién dé& kiém soat cac yéu to gay nhidu. Th
hai, c6 sy khéng dong nhéat vé ngudn gbc bénh
nhan tai thoi diém 14y mau TO: mot sb tré da co
s6¢ nhiém khudn tir tuyén trwde khi chuyén dén
bénh vién, diéu nay cé thé gay anh hwéng diém
cat tdi wu. Thir ba, nghién ciru dwoc thye hién
tai mot bénh vién da khoa tuyén tinh duy nhét,
do dé tinh khai quat héa két qua ra cac co sé y
té khac (tuyén trung wong hodc cac ving mién
khac) con han ché. Thir tw, cac két cuc quan
trong nhuw ty Ié t& vong, thoi gian thd may, thoi
gian nam hdi strc hodc hdi chirng réi loan chirc
nang da co quan chwa dwgc ghi nhan, do dé
chwa danh gia dwoc day du gia tri tién lwong
lau dai cla lactate va IL-6. Do do, cac diém cét
duoc dé xuat (lactate 4,8 mmol/L va IL-6 40,78
pg/mL) can dwoc xac nhan lai trén nhirng quan
thé doc lap, Ién hon va cé thiét k& nghién ctu
da trung tdm trwdc khi ap dung rong rai trong
thwc hanh 1am sang.

V. KET LUAN

Ca lactate mau va IL-6 déu co gia tri tién
lwong tét tinh trang sbc, trong d6 IL-6 vuot troi
vé do nhay gilp sang loc sém, lactate c6 do
d&c hiéu cao hon dé khang dinh chan doan.
Sau 24 gi® diéu tri, c& hai du 4n déu cai thién
ré rét. Két hop lactate va IL-6 tai tuyén tinh

co thé hd tro bac si lam sang phat hién sém,
can thiép kip th&i, gidm bién chirng néng & tré
nhiém khuan huyét.
LOI CAM ON

Nhém nghién ctu xin g&i 16 cdm on dén
Trwong Pai hoc Y Dugc Can Tho, Bénh vién
Da khoa Ninh Thuan d4 hé tro thwe hién nghién
clu nay. Chang tdi rAt cdm on cac bénh nhan
va gia dinh bénh nhan da déng y tham gia
nghién cu nay.
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Summary

BLOOD LACTATE AND INTERLEUKIN-6 ROLE
IN THE PREDICTION OF SEPTIC SHOCK IN CHILDREN
AT NINH THUAN GENERAL HOSPITAL, 2025-2026

A prospective cohort study was conducted on 72 children aged 2 months to 15 years old
diagnosed with sepsis at Ninh Thuan General Hospital from July 2025 to April 2026 to determine
the value of blood lactate and interleukin-6 (IL-6) in predicting septic shock. The proportion of
septic shock was 13.9%. Blood lactate and IL-6 levels were significantly higher in the shock group
compared to the non shock group (p < 0.05). ROC curve analysis showed that both markers had
good discriminative ability for septic shock the optimal cut off value of lactate was 4.8 mmol/L
(sensitivity 83.3%, specificity 80.0%) and IL-6 was 40.78 pg/mL (sensitivity 95.1%, specificity 74.2%).
After 24 hours of treatment, lactate and IL 6 levels decreased markedly, reflecting improvement
in tissue perfusion and inflammatory response. Combining lactate and IL 6 values facilitates early
prediction of septic shock in children, which is particularly useful at provincial general hospitals.

Keywords: Sepsis, septic shock, blood lactate, interleukin-6, children.
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