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chong dong
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Ngay nhan bai: 2/7/2026 Than kinh va Vién Tim mach, Bénh vién Bach Mai, ti thang 01/2025
Ngay phan bién khoa hoc: 31/7/2026 dén thang 07/2026, trén 40 ngudi bénh chdy mau ndo dang st dung
Ngay duyét bai: 4/8/2026 thuéc chéng dong. Két qua nghién ctiu cho thdy, tudi trung binh

clia ngudi bénh 1a 65,4 + 9,9 tudi; 57,5% tU 65 tudi trd 1én va 50,0%
[a nam. Rung nhi (75,0%) va van tim ca hoc (47,5%) la nhiing chi dinh
dung thuéc chéng déng thudng gap. C6 85,0% ngudi bénh cé diém
Glasgow (GCS) tir 13-15; dau dau va liét van déng lan lugt gap 6 70,3%
va 45,9% so truong hop danh gia dugc. Chady mau thuy nao chiém
62,5% va két cuc noi vién bat lgi gap & 42,5%. Nhém c6 diém chay
mau nao (Intracerebral Hemorrhage Score - ICH Score) >2 c6 ty |é két
cuc bat Igi cao hon nhém c6 diém ICH <2 (93,3% so vGi 12,0%). Ty 1é
két cuc bat lgi 8 nhom khang vitamin K la 45,2% va & nhém thudc
ch6ng déng dudng udng truc tiép (DOAC) la 25,0%; su khac biét chua
c6 y nghia thong ké. Két luan: Chay mau thluy nao la hinh thai thudng
gap; diém ICH >2 lién quan chat ché vai két cuc ndi vién bat lgi, trong
khi chua ghi nhan mai lién quan cé y nghia théng ké gilra nhém thudc
ch6ng doéng va két cuc néi vién.

Tu khéa: chdy mau néo; thudc chéng déng; diém ICH; khang
vitamin K; thuoc chong déng dudng udng truc tiép.

ABSTRACT

Objective: To describe the clinical and neuroimaging
characteristics and assess selected associated factors among patients
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with intracerebral hemorrhage who were
receiving anticoagulant therapy.

Subjects and methods: A descriptive cross-
sectional study combining retrospective and
prospective data was conducted in 40 patients
treated at the Neurology Institute and the Heart
Institute, Bach Mai Hospital, from January 2025
to July 2026.

Results: The mean age was 65.4 + 9.9 years;
57.5% were aged =65 years and 50.0% were
male. Atrial fibrillation (75.0%) and mechanical
heart valves (47.5%) were the main indications
for anticoagulation. Most patients had a
Glasgow Coma Scale score of 13-15 (85.0%), and
lobar hemorrhage was most common (62.5%).
Unfavorable in-hospital outcomes occurred
in 42.5% and were more frequent in patients
with an Intracerebral Hemorrhage Score =2
than in those with a score <2 (93.3% vs. 12.0%).
Outcomes did not differ significantly between
anticoagulant groups.

Conclusion: Lobar hemorrhage was the most
frequent imaging pattern. An ICH score >2 was
strongly associated with unfavorable in-hospital
outcomes, whereas anticoagulant class was not
significantly associated with outcome in this
small cohort.

Keywords: intracerebral ~ hemorrhage,
anticoagulants, ICH score, vitamin K antagonist,
direct oral anticoagulant.

. AT VAN BE

Chay mau nao la thé dét quy co ty lé ti vong
va tan tat cao. Viéc dang st dung thuéc chong
déng lam tang nguy co maé réng kich thudc khoi
mau tu va khién xur tri cap cliu trd nén phic tap,
do phai can bang gitia kiém soat chdy mau vai
nguy co huyét khoi gay ra bsi bénh nén. Cac
hudng dan hién hanh nhan manh viéc ngling
thuéc va ddo ngugc tac dung chéng déng cang

72 AN .

sém cang tbt, ddng thai danh gia muc d6 néng
va tién lwong bénh bang cac théng s6 lam sang
va hinh anh hoc'.

Thudc chéng déng dugc st dung phé bién &
ngudi bénh rung nhi, van tim co hoc, hep van hai
la c6 rung nhi va huyét khéi tinh mach. Co cau
bénh nén anh hudng ré dén lua chon st dung
thudc, hién tai, thuéc khang vitamin K van la
diéu tri chuan & van tim cc hoc, trong khi thuéc
chéng dong dudng udng truc tiép (DOAC) dugc
st dung rong rai & rung nhi khéng do van tim2
Cac nghién ctru qudc té cho thay dac diém khéi
mau tu va két cuc ctia chdy mau ndo co thé khac
nhau gitta ngudi bénh st dung DOAC va thuéc
khang vitamin K, tuy nhién két qua con chiu anh
hudng bdi lua chon ngudi bénh, bénh déng mac
va muic d6 nang ban dau>*. Do dé, két qua tir cac
nghién ctu quéc té can dugc than trong khi ap
dung vao tiing ca s& diéu tri, do su khac biét vé
dac diém bénh nén va co cau cac thudc chéng
dong dugc st dung.

Tai Viét Nam, dif liéu mé ta riéng nhém chay
mau nao & ngudi bénh dang dung thuéc chong
doéng con han ché. Viéc nghién cliiu nhom ngudi
bénh nay tai mét co s& diéu tri tuyén cudi o'y
nghia cung cap dir liéu thuc hanh l1am sang,
g6p phan nhan dién cac dac diém thudng gap,
hé trg phan tang nguy co sém va lam co sé cho
cac nghién ctu c6 ¢ mau Ién hon cling nhu
viéc chuan héa quy trinh tiép nhan, danh gia va
tién lugng chdy mau néo lién quan thudc chéng
déng. Vi vdy, nghién ctu dugc thuc hién nham:
(1) mo ta dac diém 1am sang va hinh anh hoc; (2)
danh gia mot s6 yéu t6 lién quan dén két cuc
ndi vién & ngudi bénh chdy mau ndo dang dung
thuéc chéng dong.

IL. D1 TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. Déi tuogng nghién ctru
Nghién cliu gbm 40 ngudi bénh chdy mau
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nao dang st dung thuéc chéng déng, diéu tri ndi
tra tai Vién Than kinh, Vién Tim mach Bénh vién
Bach Mai tir thang 01/2025 dén thang 07/2026.
2.1.1. Tiéu chudn lua chon

Ngudi bénh dugc chan doan chdy mau nao
theo tiéu chuan ctia Hiép héi Tim mach Hoa Ky/
Hiép héi Dot quy Hoa Ky (AHA/ASA), dua trén
bi€u hién l1am sang va hinh anh hoc.

C6 hinh anh chdy mau ndo dugc xac dinh trén
cat 16p vi tinh so ndo, cdng hudng tir ndo va/hodc
cat I6p vi tinh mach mau nao.

Ngudi bénh dang si dung thudc chéng dong
tai thoi diém khai phét chdy mau nao.

2.1.2. Tiéu chudn loai trir

Bénh ly roi loan dong mau do nguyén nhan
khac ngoai thudc chéng déng.

Chay mau co ché chan thuaong.

Chay mau nao trong u, trong 6 nhdi mau, vé
di dang mach nao.

Dung phéi hgp thudc chéng déng va khang
két tap tiéu cau.

2.2, Phuong phap nghién cttu
2.2.1. Thiét ké nghién ciu va chon méu

Thiét ké nghién ctu: Nghién ciu mé ta cat
ngang héi ctu va tién cdu

Chon mau: Chon mau toan bd ngudi bénh
chady mau ndo dang st dung thuéc chéng déng,
diéu tri ndi tra tai Vién Than kinh, Vién Tim mach
Bénh vién Bach Mai tir thang 01/2025 dén thang
07/2026, thda man céc tiéu chuan chon bénh,
tiéu chuan loai trir va dong y tu nguyén tham gia
vao nghién cuu.

2.2.2. Xirly va phén tich sé liéu

SO liéu dugc ma hoa, lam sach va phan tich
bang IBM SPSS Statistics 20.0. Cac bién nghién
cliu gém dac diém chung, loai va chi dinh dung
thudc chéng déng, dac diém lam sang, hinh dnh
hoc, diém ICH va két cuc noi vién. Thé tich khéi
mau tu dugc udc tinh theo cong thuc Broderick
tinh thé tich 6 mau tu trén phim cat Ip vi tinh
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cho phép udc tinh nhanh thé tich mau tu va
phan nhém <30 mL hodc =30 mL. Piém ICH
dugc tinh tir diém Glasgow, thé tich khéi mau tu,
tran mau nao that, vi tri dudi léu va tudi >80, sau
dé phan thanh hai nhom <2 va >2 diém. Két cuc
thuan lgi gém séng va ra vién hodc chuyén vién
trong tinh trang 6n dinh, cai thién; két cuc bat
loi gom t& vong hoac xin vé do tinh trang nang.
Bién dinh tinh dugc trinh bay bang tan so, ty lé
phan trdam; bién dinh lugng bang trung binh +
dé léch chuan hodc trung vi va khoang ti phan
vi. M&i lién quan dugc danh gia bang kiém dinh
chinh xac Fisher, ty s6 chénh (OR) va khoang tin
cdy 95%; p<0,05 dugc coi la cé y nghia théng ké.
2.3. Pao diic nghién ciu

Nghién ctu da dugc su chap thuan ctia Hoi
déng dao duc cta Bénh vién Bach Mai ngay
28/7/2026 va dugc héi dong thong qua dé cuong
Trudng Dai hoc Y Ha Noi phé duyét. Tat ca thong
tin ctla nguai bénh dugc bado mat va chi st dung
cho muc dich nghién ctiu khoa hoc.

Il KET QUA

Bdng 1. Ddic diém chung va két cuc néi vién cta doi
tuong nghién cdu (n=40)

Pacdiém n | Tylé(%)hoacgia tri
Tudi trung binh 40 654+99

Tugi | Nhém <65 tudi 17 42,5
Nhom > 65 tudi 23 57,5

- N 20 50,0
Nam 20 50,0

Két cuc thuan loi 23 57,5

Két cuc bt loi 17 425

Nhén xét: Tudi trung binh cla nhém nghién
clu la 65,4 + 9,9 tudi. Nhom tur 65 tudi tré lén
chiém 57,5%; nam va nir ¢é ty |& bang nhau. Két
cuc ndi vién bat Igi gap 6 42,5% ngudi bénh.
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(20,0%)

= Khéng vitamin K:
31 bénh nhéan (77,5%)

DOAC:
B 5 banh nhan (20,0%)

Heparin:
1 bénh nhan (2,5%)

Biéu dé 1. Phén bé nhém thudc chéng déng & déi tuong nghién cuu (n=40)

Nhdén xét: phan |6n ngudi bénh chdy mau nao trong nghién ctu dang st dung thuéc khang
vitamin K (chiém t6i 77,5%).

Bdng 2. Chi dinh st dung thuéc chéng déng va  Bang 3. Phdn b6 nhom thuéc chéng déng theo chi

bénh déng mdc (n=40) dinh strdung
Pacdiém n %
Chi dinh sit dung thusc chéing do Tong,n| "M | poac n | Heparin

i dinh st dung thudc chdng dong Chi dinh 0g, vitamin - , Po 2
Rung nhi 0 | 750 O | ey | | 0
Van tim ¢ hoc 19 475
Hep van hai l& 5 12,5 : 30

—— Rung nhi 3(767) | 600 | 133)
Huyét khéi tinh mach 2 5,0 (75,0)
Bénh dong mac
Suy tim 18 45,0 Van tim c¢ hoc ( 41795) 19(100,0) | 0(0,0) 0(0,0)
Taing huyét 4p 15 375 '
Dai thdo dudng 9 225 Hepvanhaild | 5(12,5) | 4(80,0) 0(0,0) | 1(20,0)
Suy than 2 50 T
uyét khoi
Nhén xét: Rung nhi la chi dinh s&f dung thuéc | finh mach 2(50) 0(00) |2(1000) | 0(00)

chéng dong thuong gdp nhat (75,0%). Van tim
cd hoc chiém 47,5%. Suy tim va tang huyét ap la Nhdn xét: Trong nhém rung nhi, 76,7% su
hai bénh déng mac phd bién nhat, 1an lugt chiém  dung khéng vitamin K va 20,0% s& dung DOAC.
45,0% va 37,5%. Mot ngudi bénh co thé cdnhiéuchi Tt ca ngudi bénh cé van tim co hoc déu strdung
dinh st dung thuéc chéng déng hodc nhiéu bénh  khang vitamin K. Hai truong hop huyét khéi tinh
déng mac, do d6 téng ty 1é c6 thé vuot qua 100%.  mach déu sirdung DOAC.
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Bdng 4. Bdc diém lam sang cda ngudi bénh khi
vdo vién

Dacdiém 1am sang ;::ﬁ :‘; :‘:': n (%)
Muic dd y thiic theo GCS

GCS 13-15 diém 40 34(85,0)
G(59-12 diém 40 4(10,0)
GCS 3-8 diém 40 2(5,0)
Triéu chiing than kinh

Pau dau 37 26(70,3)
Liét van dong 37 17 (45,9)
Chong mat 36 5(13,9)
Rai loan ngdn ngit 36 2(5,6)
Ban manh 36 1(2,8)
Roi loan cdm gidc 36 1(2,8)
(o giat 36 1(2,8)
Roi loan tri nhé 36 1(2,8)

Nhdn xét: Phan 16n ngudi bénh c6 GCS 13-
15 diém khi vao vién (85,0%). Pau dau la triéu
chiing thudng gap nhat (70,3%), tiép theo la liét
van dong (45,9%). Cac truong hgp khoéng danh
gia dugc triéu chiing khéng dugc dua vao mau
so tinh ty lé.

Thuy ndo 25 (62,5%)

Tiéu ndo 10 (25,0%)

Doi thi 5 (12,5%)

Hach nén 3(7,5%)

Thén nao 2(5,0%)

0 10 20 30 40 50 60 70
Ty 1€ (%)

Biéu dé 2. Biéu d6 phan bé vi tri chdy mdu ndo cta
déi tuong nghién cuu (n=40)

Nhan xét: Chay mau thuy ndo la vi tri thuong
gap nhat (62,5%), ti€p theo la ti€u ndo (25,0%).

Bding 5. Mé6i lién quan gitia nhém diém ICH va két cuc ndi vién

Nhém diém ICH Thuan lgi, n (%) Batlgi, n (%) OR (KTC95%) p
ICH <2 diém (n=25) 22(88,0) 3(12,0) 1
ICH >2 diém (n=15) 1(6,7) 14(93,3) 102,67 (9,69-1087,65) <0,001

Nhén xét: Ty 1& két cuc bat Igi & nhom ICH >2 diém 1a 93,3%, cao hon rd rét so véi 12,0% & nhom
ICH <2 diém. Nhom ICH =2 c6 odds két cuc bat Igi cao gap 102,67 lan (p<0,001), tuy nhién KTC 95%

rat rong do ¢c& mau nho.

Bdng 6. Méi lién quan giltia nhém thuéc chéng déng va két cuc néi vién

Nhém thuéc chéng dong Két cucbét lgi, n (%) Két cuc thudn lgi, n (%) Tong, n p
Khang vitamin K 14 (45,2) 17 (54,8) 31
DOAC 2(25,0) 6(75,0) 8 0,245%
Heparin 1(100,0) 0(0,0) 1

Nhan xét: Nhom DOAC c6 ty |é két cuc ndi vién thuan lgi cao nhat, chiém 75,0%; nhom khang
vitamin K c6 ty 1& két cuc thuan lgi la 54,8%. Trudng hap st dung heparin c6 két cuc bat Igi. Tuy nhién,
chua ghi nhan mai lién quan cé y nghia thong ké gitra nhom thudc chéng dong va két cuc noi vién

vGi p=0,245.
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I BAN LUAN

4.1. Dic diém chung va co cau st dung thudc
chéng déng

Nghién cttu ghi nhan tudi trung binh 65,4 +
9,9 va 57,5% ngudi bénh tir 65 tudi trd 1én, cho
thay chay mau nao lién quan thuéc chéng déng
tap trung chli yéu & nhém tudi cao. G nhdm nay,
rung nhi, bénh van tim va nhiéu bénh déng mac
thudng cling ton tai, lam tdng déng thai nguy co
huyét khéi va nguy co chdy mau. Ty |é nam va n{r
bang nhau trong mau nghién ctu, do d6 chua
thay uu thé ro theo gidi.

Rung nhi la chi dinh dung thu6c chéng dong
thuong gap nhat (75,0%), tiép theo la van tim co
hoc (47,5%). Toan bd ngudi bénh ¢é van tim co
hoc st dung thuéc khang vitamin K, phu hop véi
khuyén cao hién hanh rang khang vitamin K van
la lua chon bat budc déi véi van co hoc, trong
khi DOAC khéng dugc khuyén cado & nhom nay2.
Co cau bénh nén giai thich vi sao s6 ngudi dung
khang vitamin K (31 trudng hgp) cao hon nhiéu
so vai DOAC (8 truang hop). Day cling la yéu t6
canluuy khiso sanh két cuc gitta hai nhém thudc,
vi khac biét ¢ thé phan anh chi dinh va muc do
bénh nén chi khéng chi do ban than thudc.

4.2. Dac diém lam sang va hinh anh hoc

C6 85,0% ngudi bénh nhap vién véi GCS 13-
15, trong khi 15,0% c6 GCS <12. Ty lé GCS cao
khong déng nghia bénh nhe hoan toan, bdi dién
bién chdy mau nao c6 thé xau di do lan rong mau
tu, phu ndo hodc tran mau nao that. Dau dau va
liét van dong la hai triéu chiing thuong gap nhat.
Mot s6 triéu ching ¢ mau sé thap hon 40 do
ngudi bénh hén mé hodc khéng thé khai thac,
vi vay nghién ctu st dung so trudng hop danh
gia dugc lam mau sé nham tranh phan loai sai
“khéng co triéu ching’”.

Chdy mau thuy ndo chiém ty 1é cao nhat
(62,5%), ti€p theo la ti€u ndo (25,0%). Tran mau
nao that gap & 37,5%, trong khi 35,0% c6 thé

A \)ovoneogvo |

tich mau tu =30 mL. Vi tri, thé tich va tran méu
nao that déu la cac thanh phan quan trong trong
danh gia muc d6 nang. Cong thuc Broderick tinh
thé tich 6 mau tu trén phim cat I6p vi tinh cho
phép udc tinh nhanh thé tich mau tu va thuan
tién ap dung trong thuc hanh lam sang’. Cac
nghién cliu trong nuéc vé chdy mau nao ciing
ghi nhan mdic do y thic, thé tich kh6i mau tu va
tran mau nao that lién quan dén tién luong®®.
4.3. M6t sé yéu t6 lién quan dén két cuc ndi
vién & ngudi bénh chdy mau nao dang dung
thudc chéng déng

Thang diém ICH dugc biét dén la cong cu don
gian, két hgp nam yéu t6 gém diém Glasgow,
tudi, thé tich kh&i mau tu, tran mau ndo that va
vi tri chdy mau dudi léu. Thang diém nay gilp
chuan héa viéc phan tang muc dé nang va du
bao nguy co tir vong trong 30 ngay '°. Nhém ICH
>2 diém c6 93,3% két cuc bat loi, so vdi 12,0% &
nhém ICH <2 diém. OR dat 102,67 va c6 y nghia
thong ké. Két qua nay phu hgp véi co s xdy dung
diém ICH: diém s6 tang phan anh dong thai giam
y thiic, mau tu I6n, tran méau nao that, vi tri dudi
léu va tudi cao, tir do lién quan vdi ti vong va két
cucxau’.

Moi lién quan gilta loai thuéc chéong déng
dén két cuc diéu tri ndi vién clia ngusi bénh.
Nghién ctu cho thay, ty 1& két cuc bat lgi d nhém
khang vitamin K la 45,2%, cao hon nhém DOAC
la 25,0%; OR=2,47 nhung chua c6 y nghia thong
ké. Xu hudng nay tuong dong véi mot s6 nghién
ctu I6n cho thay chady méu néo lién quan DOAC
c6 muc dd ndng, thé tich mau tu hoac tir vong
thap hon so vGi warfarin/khang vitamin K3,
Kurogi va cong su, trén co sé dit liéu quoc gia
Nhat Ban, ghi nhan nhém DOAC c6 chdy mau
nhe hon va tif vong thdp hon nhém warfarin %
Nghién ctru RADOA ciing ghi nhan thé tich mau
tu va t vong ndi vién cao hon & nhém khéng
vitamin K>.
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Du vay, nghién ctu hién tai khéng dd bang
ching dé khang dinh DOAC cho két cuc tot
hon. Chi c6 8 ngudi bénh dung DOAC, KTC 95%
chua gia tri 1 va rat rong. Ngoai ra, nhém khéang
vitamin K c6 nhiéu ngusi bénh van tim co hoc
va bénh van tim phuc tap, tao ra nhiéu do chi
dinh. Phan tich héi quy da bién cling chua thuc
hién dugc vi s6 bién ¢6 va c¢d mau han ché. Vi
vay, két qua phu hgp nhat dugc dién giai la“chua
ghi nhan mai lién quan cé y nghia thong ké gilia
nhom thudc va két cuc ndi vién”.

\ KET lUE\N

Trong 40 ngudi bénh chdy mau ndo dang
dung thuéc chéng déng, rung nhi va van tim
cd hoc la cac chi dinh chéng dong thudng gap.
Phan 16n ngudi bénh cé GCS 13-15 khi vao vién;
dau dau va liét van dong la cac biéu hién néi bat,
chay mau thuy ndo chiém ty 1é cao nhat. Két cuc
noi vién bat loi chiém 42,5%. Diém ICH >2 lién
quan manh vaéi két cuc bat Igi. Nhém khang
vitamin K c6 ty 1& két cuc bat Igi cao han DOAC
nhung khac biét chua c6 y nghia thong ké. Can
nghién ctu da trung tdm véi c& mau 16n dé xac
dinh doc lap cac yéu t6 tién luong.
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