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DANH GIA THUC TRANG KIEM SOAT HUYET AP VA
MOT SO YEU TO LIEN QUAN O NGU'O'l CAO TUOI CO
TANG HUYET AP TAI BENH VIEN QUAN Y 175

Thén Hong Anh’, Vé Thanh Nhin?

TOM TAT

Muc tiéu: Khao sdt ty 1é kiém sodt huyét dp theo JNC 8 ¢ NCT va mot sé yéu to lién
quan. Déi tiwong va phirong phép: Nghién civu cat ngang mé td ¢é phdn tich trén cdc bénh nhan
THA tir 60 tuéi tré lén dang diéu tri tai phong kham Khoa diéu tri cdan bg cao cdp Quadn dgi,
bénh vién Quan y 175 tir 10/2015 dén 03/2016. Két qua: C6 390 bénh nhan THA tir 60 tudi tré
1én tham gia nghién ciru trong 6 thang. Ty Ié kiém sodt huyét dp chung theo JNC 8 la 55,9%. Ty
1¢ kiém sodt ¢ cdc phan nhém khdc nhau: THA khéong kém ddi thdo dwong (PTP) va bénh thin
man (BTM): 72,8%, THA kem DTD (khong BTM): 39,8%,; THA kem BTM (co hodc khong co
PTP): 32,9%. Ty 1é kiém sodt huyét dp qua chat la 11%. Tuéi >70 va TP lam giam khd ning
kiém sodt huyét ap. Két lugn: Ty 1é kiém sodt huyét dp theo JNC 8 twong dwong véi cdc voi cdc
nghién civu trong va ngodi nwée, tudi trén 70 va PTP la rdo can doi véi kiém sodt huyét dp &
NCT.

Tir khéa: kiém sodt, huyét dp

ASSESSEMENT THE SITUATION OF THE BLOOD PRESSURE

CONTROL AND SOME RELATED FACTORS IN IN ELDERLY PEOPLE WITH
HYPERTENSION AT 175 MILITARY HOSPITAL

ABSTRACT

Objectives: Survey the blood pressure control rate according to JNC 8 in elderly and
some related factors. Methods: Cross-sectional study was analyzed in hypertensive patients
aged 60 and older who were receiving treatment at the Senior Military officials clinic of Military
Hospital 175 from October 2015 to March 2016. Results: There were 390 hypertensive patients
60 years or older who participated in the study for 6 months. The overallblood pressure control
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rate according to JNC 8 guidelines was 55.9%. The blood pressure control rates in different

subgroups were: 72.8% (patients without diabetes and chronic kidney diasease — CKD); 39,8%
(patients with diabetes and no CKD); 32.9% (patients with CKD and with or without diabetes).
The blood pressure control rate is too tight at 11%. Age above 70 and diabetes decreases

blood pressure control. Conclusions: The rate of blood pressure control according to JNC 8

is comparable to that of domestic and international studies, over 70 years and diabetes is a

barrier to blood pressure control in elderly people.

Keywords: control, blood pressure.

1. PAT VAN PE

Tang huyét ap (THA) 1a bénh ly
kha pho bién & nguoi cao tudi (NCT), chiém
khoang trén 60% nhimg ngudi trén 65 tudi
va tac dong dén hon 1 ty nguoi trén thé gidi.
THA 14 yéu té nguy co quan trong nhat vé tim
mach, 1a mot trong cac nguyén nhan hang dau
gay tir vong va tan tat trén toan thé gii. Nhiéu
nghién ctru da chimg minh loi ich giam bién
chtng, giam tr vong trong diéu tri THA va
kiém soat t6t huyét ap & NCT.

Nam 2014, khuyén céo ctua INC 8
dua ra tri s6 huyét 4p muc tiéu voi nguoi >
60 tudi < 150/90 mmHg, ngudi bénh than va/
hodc dai thdo duong thi < 140/90 mmHg voi
bét ky lta tudi.Tai khoa diéu tri can bd cao
cAp quan doi- Bénh vién quan y 175, bénh
nhan cao tudi c6 THA chiém hon 50% s
bénh nhan dén kham va diéu tri. Kiém soat
t6t huyét ap va diéu tri cac yéu té nguy co la
gop phan nang cao chét lugng diéu tri bénh
nhan THA. Hién nay cac nghién ctru vé danh
gia kiém soat huyét ap theo JNC 8 trén NCT
con han ché, vi vay, chiing t6i tién hanh d¢ tai
nghién ctru nay nham tiéu:

1. Xac dinh ty 1& kiém soat huyét ap
theo JNC 8 & NCT c6 THA tai phong kham
khoa Diéu tri can bd cao cép- Bénh vién quan
y 175.

2. Xéc dinh méi lién quan giita kiém

soat huyét ap va mot sé yéu td nguy co.
2. POI TUQNG VA PHUONG PHAP

2.1. Poi twong

Nhitng bénh nhan THA > 60 tudi
dang diéu tri THA ngoai tri THA tir 1 thang
tré 1€n tai phong kham Khoa Diéu tri can bd
cao cip Quan doi bénh vién Quan y 175 tur
thang 10/2015 dén thang 3/2016.

Tiéu chudn chon vao:bénh nhan diéu
tri ngoai tra tai Bénh vién dugc céc bac si cua
bénh vién ké don va hudng dan diéu tri thoi
gian > 1 thang.

Tiéu chudn logi trir: bénh nhan dang
mic cac bénh cip tinh (nhiém tring, dot quy
cAp, nhdi méau co tim cip...); bénh nhan khong
hop tac (giam thinh lyc, khong hop tac,..).

2.2. Phwong phap: Nghién ciru cit
ngang mo ta, co phan tich.

2.3. Bién s6 chinh

Bénh nhan duoc hoi bénh dé xac
dinh : tudi, thoi gian phat hién THA, xac dinh
yéu to nguy co tim mach, cac thudc huyét ap
dang didu tri.

Do chi sb nhan tric ctia bénh nhan:
chiéu cao, can ning, tinh BMI.

Do huyét 4p tai phong kham khoa
Al-BV 175.

Lam cac xét nghiém can lam sang:
nhom md, duong mau, dinh lugng Creatine
huyét thanh, albumin niéu.
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2.4. Céc tiéu chuian chan doan theo cong thirc: BMI (kg/m2) = can nang (kg)
Kiém soat huyét ap theo khuyén cao / (chiéu cao tinh bang m)2 va ma héa thanh 4

cua JNC 8 gia tri theo tiéu chuan danh cho ngudi chau A
Kiém soat huyét ap qua chat: HA TT  truong thanh theo dé nghi ciia WHO.

< 120 mm Hg va/hoic HA TTr < 60 mm Hg. 2.5. Xir Iy s6 liéu: S6 liéu duoc xtr ly
Dai thdo duong: chin doan theo tiéu  theo phan mém thdng ké SPSS 20.0.

chuan cta Hiép hoi DTD Hoa ky 2009. 3. KET QUA
Bénh than man: chan doan theo tiéu Trong thoi gian tir thang 10/2015 dén

chuan KDQQI — Hoi than hoc H9a Ky 2002.  thang 8/2016, tai phong kham Khoa diéu trj
0R01 loan lipid mau: chan doan theo .45, b6 cao cép quan doi - Bénh vién 175, ¢6
tiéu chuén cua,ESH/ ESC 2913' 390 bénh nhan théa céac tiéu chuin chon mau.
Chi s0 khoi co thé (BMI): dugc tinh
3.1. Pic diém dén s6 nghién ciru

Bdng 3.1. Pdc diém dan so nghién ciru

Pic diém S6 lugng Ty 18 %

Gidi Nam 385 98,7

Nir 5 1,3
Tudi 60 - 69 213 54,6
70 - 79 96 20,6
>80 81 20,8
Thoi gian phat hién THA <5 nam 64 16,4
5—10 nim 156 40
> 10 ndm 170 43,6

Chi s6 khdi co thé Thiéu can 5 1,3
Binh thuong 87 22,3
Thira can 131 33,6
Béo phi 167 42,8

Loi tiéu 43 11
Uc ché men chuyén 258 66,2
Thubc ha ap Uc ché thy thé 95 24.4
Ut ché Canxi 172 44,1
Ut ché beta 99 254

Thudc khac 2 0,6

Nhdn xét: Trong s6 390 bénh nhan tham gia nghién ciru, ¢6 385 bénh nhan nam chiém
ty 16 98,7% c6 tudi trung binh ctia bénh nhan 1a 70,3 + 8,7. Thoi gian phat hién THA trung binh
1a 11,3 + 7 nam. Nhom thude duge st dung nhiéu nhat 14 ¢rc ché men chuyén chiém ty 16 66,2%,
roi dén nhom e ché canxi chiém ty 1€ 44,1%.
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3.2. Ty 1¢ kiém soat huyét ap theo JNC 8

Bdng 3.2: Ty 1¢ kiém soat huyét ap theo INC 8

Muc tiéu Tan s6 Ty 1¢

Nhom bénh nhan
( mmHg) (tong s6 BN) (%)
THA (khong c6 DTD va BTM) <150/90 150 (2006) 72,8
THA + BDTD ( khong c6 BTM) < 140/90 43 (108) 39,8
THA + BTM (C6 hodc khong BDTD) <140/ 90 25 (76) 32,9
Chung 218 (390) 55,9

Nhén xét: Ty 18 kiém soat huyét ap chung theo JNC 8 cho tat ca cic nhom ddi tuong
14 55,9%. Ty 1é kiém soat huyét 4p cao nhat & nhom khong DTD va BTM 1a 72,8%, tiép dén
nhém c6 DTD khong BTM 1a 39,8% va cudi cung 1a nhém BTM 1a 32,9%.

Bdng 3.3: Ty 18 kiém soat huyét ap theo nhom tudi

Nhom tudi Tan s ( tong s6 BN) Ty 1€ (%) p-values
<70 136 (213) 63,8
70-79 44 (96) 45,8
>80 38 (81) 46,1 0,002

Nhén xét: Ty 18 kiém soat huyét 4p cling giam dan theo tudi. Lua tudi < 70 tudi ty 1&
kiém soat huyét ap cao nhat 1a 63,8%, & lira tudi trén 70 ty 1¢ kiém soat huyét ap chi con khoang
trén 45%. Sy khéc biét c6 ¥ nghia théng ké véi p = 0,002.

3.3. Ty 1¢ kiém soat huyét 4p qua chit

Badng 3.4: Ty 1é kiém sodt huyét dp qud cht

Céc loai kiém soat HA chit Muc HA (mmHg) Tan s6 ( s6 BN) Ty 1€ (%)
HATT <120 37 9,5
HATTr <60 6 1,5
HATT va HATTr <120 va<60 0 0
Chung 43 11

Nhin xét: Ty 18 kiém soat huyét ap quéa chat 13 11% trong tong s6 bénh nhan tham
gia nghién ctru, trong d6 hau hét 1a kiém soat qua chat mirc huyét ap tam thu véi ty 18 12 9,5 %.
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3.4. Lién quan giira kiém soat huyét ap va mot so yéu to nguy co

Bdng 3.5: Méi lién giira kiém soat huyét ap va mot s6 yéu té nguy co

Yéu t6 OR 95% CI P
Tudi > 70 0,489 0,325 -0,734 0,001
TG phat hién THA > 10 nam 0,627 0,418 — 0,940 0,023
Hut thude 14 1,261 0,875 — 2,026 0,337
Van dong thé luc 2,116 1,217 - 3,678 0,007
R6i loan lipid mau 0,534 0,307 — 0,925 0,024
bai thao duong 0,293 0,191 - 0,450 <0,001
TS gia dinh c6 bénh TM sém 1,472 0,795 -2,724 0,217
Béo phi 1,447 0,963 — 2,175 0,075
Nhdn xét: t6i chua thdy su lién quan giita kiém soat

Qua phan tich don bién cho thiy: cho
thdy kiém soat huyét 4p lién quan nhitng bénh
nhan c6 tudi > 70 tudi; c6 thoi gian THA trén
10 nam; thuong xuyén luyén tap thé luc; bi rdi
loan lipid mau va BTD voi p < 0,05. Chung

huyét ap véi cac yéu td nguy co: hat thude 14;
béo phi va tién sur gia dinh c6 bénh tim mach
som. Ching t6i tién hanh phan tich da bién
moi lién quan giira kiém soat huyét ap va cac
yéu t6 lién quan trong phén tich don bién dé
khtr nhiéu.

Bdng 3.6. Lién quan gitra kiém soat huyét ap va mot s yéu to trong phan tich

da bién
Yéu tb OR 95% CI P
Tubi > 70 0,545 0,345 - 0,861 0,009
TG phét hién THA > 10 nim 0,771 0,490 — 1,212 0,260
Vian dong thé luc 1,733 0,953 — 3,151 0,072
Réi loan lipid mau 0,660 0,370 — 1,177 0,159
Dai thao dudng 0,306 0,196 — 0,478 < 0,001

Nhgn xét: Qua phan tich da bién
chung t6i nhan thay:Nhitng bénh nhan THA
tudi > 70 kha nang kiém soat huyét ap chi
bang 0,545 lan nhitng bénh nhan nho hon 70
tudi véi OR = 0,545; 95% CI( 0,345 — 0,861);

p = 0,009. Nhitng bénh nhan THA c6 kem
DTPD kha ning kiém soat huyét ap chi bang
0,306 lan nhitng bénh nhan khong c6 DTD di
kem véi OR = 0,306; 95% CI (0,196 —0,478);
p <0,001.
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4. BAN LUAN
4.1. Pic diém dén sb nghién ciru

Trong 390 bénh nhan cao tudi co
THA dugc dua vao nghién ctu c6 98,7% la
bénh nhan nam, ty 1é gidi tinh khac véi nhiéu
nghién ctru trong va ngoai nudc do dic diém
can bo huu tri cao cép quan ddi.Thude duogc
str dung nhiéu nhét 1a tc ché men chuyén va
trc ché can-xi voi ty 1& 1an luot 1 66,2% va
44,1%. Trong nghién ctru cia Nguyén Vin Tri
ty 1€ do lan luot 1a 56,9% va 44,9%; nghién
ctru ciia Tran Cong Duy ty 1& d6 1a 58% va
53,7% [7], [1]. Viéc str dung cac nhom thude
ha ap con phu thudc vao cac bénh 1y két hop.
Néu cic bénh phdi hop 1a bénh mach vanh,
suy tim, PTD va BTM thi uu tién lya chon
trong diéu tri THA 1a nhom trc ché men hoic
{rc ché thuy thé.

4.2. Kiém soat huyét ap theo JNC 8

Ty 18 kiém soat huyét ap theo muc
tiéu cta JNC 8 trong nghién ctru ctia ching to1
14 55,9%. Ty 1& nay gan tuong dwong véi cac
nghién ctru ctia Tran Cong Duy tai bénh vién
Cho Riy 1a 55,6% theo muc tiéu ciia ESH/
ESC 2013 va c6 khac voi mot sb cac nghién
ctru khéac nhu: cia Leng Ratana tai vién Lao
Khoa Trung Uong la 87,1%; cliia Nguyén
Thanh Hoat tai bénh vién Théng Nhit theo
JNC 7 14 33,6%, cua Nguyén Vin Tri tai cac
phong kham quan huyén trén cd nudc theo
INC 81a21,9% [1], [5], [3]. Tai Tay Ban Nha
¢6 khoang 33,5% sd ngudi > 65 tudi c6 THA
dugc kiém soat tot huyét ap, tai My ty 1¢ kiém
soat huyét 4p & nguoi > 60 tudi 1a 50,5%, tai
Trung Qudc ty 1& kiém soat huyét ap & NCT tai
bénh vién 1a 51,7% [10],[11].Tuy c6 su khac
bi¢t trong cac nghién ctru nhung cling khong
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thé phu nhan ty 1& kiém soat huyét ap ¢ nudc
ta cling nhu trén thé giéi dang dan duoc cai
thién nhd vao nhimg tién bo trong chan doan
va diéu tri cua y hoc, nhiing nd luc cuanganh
y té trong gido duc stic khoe cong dong ciing
nhu viéc quan 1y va theo doi cac bénh Iy man
tinh.

Trong nghién ctru cua ching to1, ty
1¢ kiém soat huyét ap & nhém THA kém DTD
ma khong c6 BTM 1a 39,8%. Nghién ctru ctia
Leng Ratana nam 2011 cho thay ty 18 kiém
soat huyét 4p & bénh nhan cao tudi c6 DTD
14 79,1% néu lay muc tiéu huyét ap 1a < 130/
80 mmHg ,con Lé Kim Ngan nhan thay ty 18
kiém soat huyét 4p & nhom > 65 tudi c6 DPTD
la 14,8% [5], [4].Tai Tay Ban Nha Gustavo
CR ciing nhan thy nhitng bénh nhan cao tudi
c6 DTD véi huyét ap muc tiéu 1a < 130/85
mmHg thi ty 18 kiém soat huyét ap 1 12,9%
[10]. O nhém bénh nhan c6 BTM di kém, ty 1&
kiém soat huyét ap dat myc tiéu trong nghién
ctru cua chung toi 14 32,9 % thap hon so voi
nghién ctru cia Tran Cong Duy 1a 43.% [1].
Muntner P va cong su nhan thy, néu huyét ap
muc tiéu 1 < 140/90 mmHg thi ty 1& kiém soat
huyét 4p & nhom > 65 tudi 1a 66%[ 12]. Nghién
ctru ciia Cai G cho thdy, kiém soat huyét ap
dudi muc 140/90 mmHg chi chiém 29,6%
nhirng bénh nhan cao tudi c6 THA kém BTM
& Trung Qudc [8]. Zhang Y trong nghién ciru
nam 2013 cho ring ty 1¢ dat huyét 4p muc tiéu
& nhém bénh nhan THA ¢6 BTM > 65 tudi 1a
30,4% [14].

Trong nghién ctru nay, c¢6 9,5% bénh
nhan c6 HATT < 120 mmHg; 1,5% bénh nhan
c6 HATTr <60 mmHg. Nhu vay c6 11% bénh
nhan c6 mac kiém soat huyét 4p qua chit theo
mot s6 khuyén cdo va nghién ciru gan day.
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Ha huyét ap tdm thu va/hodc tim truong dudi
mirc khuyén cao khong dem lai loi ich so vai
mtrc huyét 4p cao hon ma con ting ty 1é cac
bién cd: nhdi méau co tim, ha huyét ap tu thé,
tang kali mau va suy gidm chirc nang than.

4.3. Lién quan giita kiém soat
huyét 4p va mot sé yéu td nguy co

Chung t6i nhan thiy mbi lién quan
giita kiém soat huyét ap va cac yéu té nguy
co: tudi > 70 va DTD. Kiém soat huyét ap lién
quan thoi gian phat hién THA trén 10 nam; roi
loan lipid mau va théi quen van dong thé luc
thudng xuyén trong phan tich don bién nhung
khong phat hién mdi lién quan nay sau khj
hiéu chinh cac yéu t6 gay nhiéu trong phan
tich da bién. Chiing t6i chua tim thay mdi lién
quan giira kiém soat huyét ap vai cac yéu tb
nguy co: hat thude 14, tinh trang béo phi va
tién st gia dinh c6 bénh tim mach som.

Ty 1é kiém soat huyét ap thay doi tuy
theo cac nhom tudi.Chung toi nhan thdynhiing
bénh nhan THA tu6i > 70 kha ning kiém soat
huyét ap chi bang 0,545 1an nhitng bénh nhan
nho hon 70 tudi véi OR =0,545; 95% CI (0,345
—0,861); p = 0,009.Nghién ctru cia Gustavo
CR lai cho thay, ty 1é kiém soat huyét ap cao
hon ¢ nhom tir 80 tudi tré 1én so véi nhom tix
70 dén 80 tudi [10]. Leng Ratana tai Vién Lao
khoa Trung Uong nhan thiy ty 18 kiém soat
huyét 4p nhom duéi 70 tudi 1a 85,4%; nhom
c6 d6 tudi tir 70 tro 1én 14 90,1% [5]. C6 su
khac biét nay co thé 1a do tudi cang cao cang
suy giam thé chat va tri nhé nén va kha niang
tai chinh, kha nang tuan tri, kién tri cling gidm
dan theo tudi tac. Mit khac, céc thﬁy thube
cling khong qua cht trong viée diéu tri huyét
ap dat muyc tiéu & nguoi qua cao tudi so voéi
ngudi tré. Theo Mutua EM thi tudi cao 1a 1a

yéu t6 nguy co quan trong cho viéc kho kiém
soat huyét ap dat muc tiéu [13].

Kha ning kiém soat huyét ap ¢ bénh
nhan THA ¢6 DTD chi bang 0,306 lan so voi
bénh nhan THA khong DTD véi p < 0,001.
Nghién ctu cta Leng Ratana tai Vién Lao
Khoa Trung Uong va ctia Nguyén Thi My
Hanh tai bénh vién Trung Vuong thanh phd
H6 Chi Minh nhan thiy bénh nhan THA kém
DTP ¢o ty 18 kiém soat huyét ap thip hon
nhém bénh nhan khong c6 BPTD c6 y nghia
thong ké [5],[2]. Gu J nhan xét, DT 1a yéu
t6 doc lap lién quan dén kiém soat huyét ap
khong tét [9].THA kémDTP diy nhanh bénh
nhan dén cac bénh Iy tim mach do xo vira, gdy
nén ton thuong co quan dich ning né va 1a
mot trong cac 1y do 1am ty 1¢ kiém soat huyét
ap thap hon nhitng bénh nhan khong DTD.
Mot huyét ap muc tiéu chat ché hon < 140/90
mmHg cho bénh nhan DTD thay vi muc tiéu
< 150/90 mmHg cho nhiing bénh nhan khong
DTD c6 [€ cling 1a mot nguyén nhan gay ty 1€
kiém soét huyét ap thap hon cé y nghia.

KET LUAN

Nghién ctru 390 bénh nhan cao tudi
c6 THA diéu tri tai phong kham Khoa Diéu trj
can bo cao cap bénh vién Quan y 175, ching
tdi rut ra mot sb két luan: ty 1¢ kiém soat huyét
ap chung theo INC 8 14 55,9%. Ty 18 kiém soat
O cac phan nhom: THA khong kém DTD va
BTM: 72,8%; THA kem DTD (khong BTM):
39,8%; THA kém BTM (c6 hodc khong co
DTD): 32,9%. Ty 1é kiém soat huyét 4p qua
chat 1a 11%.

Nhiing bénh nhan THA tudi > 70 kha
nang kiém soat huyét 4p thap hon nhitng bénh
nhan nhé hon 70 tu6i.Nhiing bénh nhan THA
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c6 kém DTD kha ning kiém soat huyét ap thip
hon nhitng bénh nhan khong c6 BTD. Chung
t6i chua phat hién méi lién quan giita kiém
soat huyét ap va thoi gian phat hién THA, thoi
quen hut thude 14, van dong thé luc, rdi loan
lipid mau, tinh trang béo phi va tién st gia
dinh c6 bénh tim mach sém.

Nhin chung ty 18 kiém soat huyét ap
theo JNC 8 trong nghién ctru ctia ching to6i
tuong duong véi cdc nghién cliru trong va
ngoai nude, PTH va tudi tir 70 trd 1én 1 rao
can dbi voi kiém soat huyét ap.
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