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Tém tat

Pat van dé: Hién nay, tai Bénh vién Y hoc c6 truyén thanh phd Hué, bénh nhan thi€u mau chiém ty 1& dang
ké trong céc bénh ndi khoa dwoc diéu trj theo Y hoc ¢ truyén. Tuy nhién, viéc phan tich, théng k& mot cach
hé théng vé tan suat cac triéu chirng 1am sang trong tirng hoi chirng khi huyét van con han ché. bong thoi,
méi lién quan gitta cac hoi chirng khi huyét véi mirc d6 thi€u mau trén cin 1am sang (theo tiéu chuin cta Y
hoc hién dai) ciing chwa dugc khao sat cu thé.

Muc tiéu: nham khao sét tan suat xuat hién triéu chirng trong cac hdi chirng khi huyét & bénh nhan thiéu
mau tai bénh vién Y hoc c6 truyén thanh phé Hué va khao sat méi lién quan gitta cac hdi chirng khi huyét véi
cac murc do thi€u mau.

Poi twong va phuong phap nghién ciru: Nghién clru mo ta cit ngang trén 150 bénh nhan tai Bénh vién Y
hoc c6 truyén thanh phé Hué duoc chan doén xac dinh thi€u mau theo tiéu chudn ciia WHO.

K&t qua: Ti & xuat hién nhiéu nhat chirng trang trong héi chirng Khi huw [a mét mai vé lwc (82,7%), hoi
chirng Huyét hu 1a mat, mi mat, méi, méng nhat (68,7%), hdi chirng Khi tré |a trudng man (19,3%) va hoi
chirng Huyét &t 1a méi ludi xanh tim/diém & huyét (6,0%). Biéu hién cta hoi chirng Khi huyét lwdng hu chiém
ti 1& nhiéu nhat véi 50,7%.

K&t ludn: Cac chirng trang cla hdi chirng Khi hw, Huyét hu va Khi huyét ludng huw thudng gap & bénh nhan
thi€u mau, goi vy su lién quan 1am sang gilra thi€u mau theo Y hoc hién dai va cac hdi chirng Khi huyét theo
Y hoc c6 truyén. Ti [& biéu hién [dm sang Khi huyét lv&ng hu & nhém thi€u méu vira cao hon dang ké so véi
nhém thi&u mau nhe, cho thay mirc d6 thi€u mau cang nang thi biéu hién Khi huyét lvdng hu cang ré rét, sy
khéc biét cé y nghia théng ké (p < 0,05)

Tir khod: Thiéu mdu; héi chirng khi huyét; s lién quan.
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Abstract

Background: Currently, at the Hue Traditional Medicine Hospital, patients with anemia account for a
significant proportion of internal medicine cases treated with traditional medicine. However, systematic
analysis and statistical evaluation of the frequency of clinical symptoms in each gi and blood syndrome
remain limited. Moreover, the relationship between gi and blood syndromes and the severity levels of
anemia based on subclinical indicators (according to modern medical standards) has not yet been thoroughly
investigated.

Objectives: To investigate the frequency of symptoms associated with Qi and Blood syndromes in anemic
patients at Hue Traditional Medicine Hospital, and to examine the correlation between these syndromes and
the severity of anemia.
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Materials and Methods: A cross-sectional study was conducted on 150 patients at Hue City Hospital of
Traditional Medicine who had a definitive diagnosis of anemia based on WHO criteria.

Results: The most frequently occurring symptoms were fatigue and weakness in Qi deficiency syndrome
(82.7%); pale face, eyelids, lips, and nails in Blood deficiency syndrome (68.7%); distension and fullness in
Qi stagnation syndrome (19.3%); and bluish-purple lips and tongue or ecchymosis/petechiae in Blood stasis
syndrome (6.0%). Combined Qi and Blood Deficiency syndrome was the most common, accounting for 50.7%
of cases.

Conclusion: The symptoms of Qi deficiency, Blood deficiency, and dual Qi and Blood deficiency syndromes
are commonly observed in patients with anemia, suggesting a clinical association between anemia in Modern
Medicine and Qi-Blood syndromes in Traditional Medicine. The prevalence of clinical manifestations of Qi
and Blood deficiency was significantly higher in the moderate anemia group compared to the mild anemia
group, indicating that the more severe the anemia, the more pronounced the manifestations of Qi and Blood
deficiency. This difference was statistically significant (p < 0.05).

Keywords: Anemia; Qi blood syndromes; association.

1. DAT VAN BE

Thi€u mau, theo dinh nghta cta T6 chirc Y t& Thé
gidi (WHO), |a tinh trang gidm hemoglobin (Hb) va s6
lvong héng cau trong mau, dan dén thi€u oxy cung
cap cho cdc m6 co thé [1]. Thiéu mau |d mot van dé
strc khde toan ciu, dac biét nghiém trong & cac nuéc
dang phat trién, anh hudng dén sirc khoe va kinh té&
xa hoi. Tai Viét Nam, ty 1é thi€u mdau dao ddng tir
13,6% dén 16,2%, dugc coi la van dé strc khoe cong
déng quan trong, anh hudng dén nhiéu déi tuong,
dac biét 13 phu nir va tré em, ngudi 1én tudi [2] .

Theo Y hoc c8 truyén (YHCT), Huyét |13 phan vat
chat mau héng nudi dudng co thé, cé tac dung van
tai dwong khi, lam mém mai co bap, gitip vinh nhuan
toan than. Khi 13 mot thanh phan ciu tao cla co thé,
la chat co ban duy tri sy séng cla con ngudi, ¢ tac
dung thic ddy huyét va cong ndng tang phu kinh lac
hoat déng. Khi va Huyét 13 hai dang vat chat khéng
thé thiéu trong co thé. Khi Huyét réi loan dnh hudng
khong chi dén phan chirc ndng nudi dudng cta Huyét
ma con lam cho Khi khéng luvu hanh dwoc [3, 4].

Hién nay, tai Bénh vién Y hoc c6 truyén thanh
ph& Hué, bénh nhan thi€u mau chiém ti & dang ké
trong cac bénh ndi khoa dwoc diéu trj theo Y hoc c6
truyén. Tuy nhién, viéc phan tich, théng ké mot cach
hé théng vé tan suat cac triéu chirng 1am sang trong
tirng hdi chirng khi huyét van con han ché. Dong thoi,
mai lién quan gitta cic hdi chirng khi huyét véi mirc
d6 thi€u mau trén can 1am sang (theo tiéu chuan cua
Y hoc hién dai) cling chwa dugc khao sat cu thé. Do
dd chang téi ti€n hanh nghién clu dé tai nay véi 2
muc tiéu sau:

[ 96

1. Khéo sdt tan sudt xudt hién triéu chirng trong
cdc héi chieing khi huyét & bénh nhén thiéu mdu tai
bénh vién Y hoc c6 truyén thanh phé Hué.

2. Khédo sat méi lién quan gitra cdc héi chirng khi
huyét vdi cdc mire dé thiéu mdu.

2. D01 TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U

2.1. Bdi twong nghién ciru

GOm 150 bénh nhan dang diéu trj ndi trd tai Bénh
vién Y hoc ¢6 truyén thanh phé Hué dwoc chan doan
xac dinh thi€u mau theo tiéu chuan cia WHO, déng y
tham gia nghién ctru, tra &1 day dd cac ciu hoi.

Tiéu chuan chon bénh:

Bénh nhan duwoc chan doan xac dinh thi€u mau
theo tiéu chuin cla WHO [1] va tinh nguyén tham
gia nghién ctru:

- N gidi > 15 tudi va khdng mang thai: Hb < 12g/dl.

- Nam gidi > 15 tudi: Hb < 13g/dl;

Tiéu chuan loai trir:

- Cac bénh nhan thi€u mau cdp tinh can cap ctu.

- Bénh nhan khéng déng y tham gia nghién ctru.

2.2. Phurong phap nghién ctru:

Thiét k& nghién ctru: nghién ctru md ta cat ngang.

Phuong phap chon miu: chon mau thuan tién.
C& mau gdm 150 bénh nhan duogc chan doan thiéu
mau theo WHO trong thoi gian nghién ctru.

Phuwong tién nghién clru: s6 liéu dugc thu thap
theo phiéu nghién ctu soan san gdbm: théng tin
chung, tham kham theo YHHD va YHCT.

Cac bién sd nghién ciru:

- D3c diém chung cla d6i twgng nghién clru gdm
tudi, gidi, chi s6 khdi co thé (BMI), chan doan bénh,
thdéi quen sinh hoat.
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- P&c diém can 1am sang cba thi€u mau [1]

Nam: Hb (11 - 12,9g/dl)

, Nhe N@: Hb (11 - 11,9¢/dl)
Mrc d6 thiéu mau Vira Hb (8 - 10,9g/dI)
Nang Hb < 8 g/dI
Binh thueng MCV (80 - 100 fL)
Hinh thai hdng cau To MCV > 100 fL
Nho MCV < 80 fL
’ L Déng sac MCHC > 32 g/dI
Tinh chat thiéu mdau .
Nhuoc sac MCHC < 32 g/dI

Cac chirng trang trong hoi chirng khi huyét duoc
dinh nghia theo Thuat ngit Y hoc c6 truyén cla T6
chirc y té€ thé gidi khu vuc Tay Thai Binh Duong
(WHO/WPRO) [5].

Chan doan cdc hdi chirng khi huyét bao gobm Khi hu,
Khi ham, Khi thodt, Khi bat c¢g, Khi tré, Khi nghich, Khi
bé&, Huyét hu, Huyét thoat, Huyét nhiét, Huyét han,

Huyét &, Khi huyét ludng hw, Khi hw huyét &, Khi tré
huyét &, Khi thudn theo huyét thoat [6].

Chan dodn héi chirng YHCT dwoc thyc hién dua
trén t& chan theo Iy ludn YHCT két hop tham khao
thuat nglr WHO/WPRO va tai liéu khac [5, 6]. Hbi
ching duoc xac lap khi bénh nhan c6 > 50% chu
chirng dic trung cla hodi chirng d6, cu thé nhu sau:

Hdi chirng Chu chirng

Khi hw DPoan hoi, tinh than mét méi vé lue, mach hu, hoat déng lam bénh ndng hon

Khi ham Thoéat giang/am dinh, dai tién 1dng nat kéo dai, tirc ndng bung dudi kém triéu chirng
cta khi huv

Khi bat c6 Ty han khdng cdm, chdy méu man tinh, di tinh di niéu, kém triéu chirng cta khi hw

Khi thoat H6 hap vi nhwoc, mat nhdm miéng ha, y thitc mo ho, thoat han, mach vi

Khi tré Trwdng man, dau trudng, dau di chuyén khdng dinh hinh, mach huyén

Khi nghich Ho suyén, non, nac, hodc chéng mét, hon quyét

Khi bé& POt ngdt ngat xiu, bénh nghiém trong, dét phat, cap tinh

Huyét hu Mét, mat, mdi, méng, ludi nhat, mach t&

Huyét thoét Mat mau nghiém trong (sang thuong, thé huyét, bang 1au), bénh sir mat mau kéo dai

Huyét & C6 diém dau chdi c6 dinh, swng né, xuat huyét, méi ludi xanh tim/ cé diém & huyét,
mach sap

Huyét han Tay chan lanh dau cuc b6, da dm tim, hoac bung dudi lanh dau cap tinh, théng kinh,
kinh sdc tim

Huyét nhiét Xuat huyét (khai thuyét, thé huyét, niéu huyét), ludi d6, mach hoat sac hodc huyén sac

Khi huyét lugng hw
Khi huw huyét &
Khi tré huyét &

Khi thudn theo huyét
thoat

Khac

Bao gbm céc triéu chirng cda khi hu va huyét hw

Bao gbm céc triéu chirng cda khi hu va huyét &

Bao gbm céc triéu chirng cla khi tré va huyét &

Bao gbm céc triéu chirng cla khi thodat va huyét thoat

Khéng c6 hodc khong du triéu chirng dé& chan dodn

Viéc chan dodn duoc thuc hién bdi cac bac st
YHCT c¢6 kinh nghiém va théng nhat trwdc khi dua

vao nghién ctru.

2.3. Cac phuwong phap xtr ly sé liéu
S8 lidu sau khi thu thap dugc lam sach va nhap,
phan tich va x¥ ly bing phan mém SPSS 20.0.

S dung kiém dinh Chi-Square dé& dénh gid maéi
lién quan gitra cac bién dinh tinh.

Kiém dinh chinh xac Fisher dwoc st dung dé so
sanh ty 18 cac hdi chirng khi huyét gitra cdc mirc do
thi€u mau.

Mtrc y nghta théng ké dwgc chon 1a p < 0,05 dé
971
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xac dinh sy khac biét cé y nghia thdng ké. nghién ctu cha bénh nhan va hoan toan tu nguyén,
2.4. Thoi gian nghién ctru: 9/2025 - 2/2026. duoc giai thich rd rang muc dich nghién cuu.
2.5. Dao dirc nghién ciru Nghién cru d3 duoc gidy chap thuan cda héi dong
Nghién clu cé sy dong y cha Gidm ddc Bénh dao dirc trong nghién clru Y sinh hoc clda Trudng Dai
vién Y hoc cd truyén thanh phd Hué va viéc tham gia  hoc Y - Dugc, Dai hoc Hué.

3. KET QUA
3.1. Piac diém chung cla d&i twgng nghién ciru
Bang 1. D3c diém chung

Pic diém Phan loai N %
Gioi Nam 28 18,7
Nr 122 81,3
Thanh thiéu nién (10 - 19 tudi) 2 1,3
Ngui 1on tré tudi (20 - 39 tudi) 2 1,3
Tubi Ngudi lon trung nién (40 - 60 tudi) 47 31,3
Nguwdi cao tudi (trén 60 tudi) 99 66,0
Trung binh: 65 + 13
Gay 16 10,7
Trung binh 88 58,7
BMI(ke/m")  rira can 35 23,3
Béo phi d6 1 11 73
Béo phi d6 2 0 0
Dau lwng, Pau day than kinh toa 69 46,0
Pau vung cb gay 26 17,3
Thoai hoa khép 28 18,7
Chan doan Liét bell 5 3,3
Liét nlra nguoi 7 4,7
Viém khép dang thap 11 7,3
Khac 4 2,7
Cé théi quen tap thé duc thé thao 59 39,3

it an cdc thue pham giau sat (thit nac, thit bo, bi ngd, nho,

chudi, long dd trirng, rau cai b xdi, céc loai dau) >8 38,7

gihnehiou'ﬁrn it an céc thyc phdm giau acid folic/ vitamin B12 (rau xanh, 30 200
& dau d6, cac loai ndm, chudi, dwa hiu, thit, ca, gan, trirng) !

it hodc khéng b6 sung ché pham acid folic/vitamin B12/s3t 119 79,3

D3i twong nghién ctru chiém da s6 13 nir gidi, vitamin B12/sat chiém ti |& cao v&i 79,3%. Vé chi s6
c6 d6 tudi trung binh 13 65 + 13 va nhap vién v&ily  khéi co thé (BMI), méc du chi s& BMI & mdrc binh
do dau lwng/dau than kinh toa chiém ty & cao nhat  thudng chiém ti |1é cao nhat v&i 58,7%, nhung ti 1é
v3i 46,0%. Thoi quen tap thé duc thé thao chiém nguwdi cao tudi cé BMI twong (rng mirc thira can va
ti 18 39,3%. Ché& d6 dinh dudng (cé thé chon nhiéu  béo phi cling chiém ti 1& kha cao vdi 30,6%.
dap an) it hodc khéng bd sung ché pham acid folic/
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Bang 2. D3c diém can 1am sang thi€u mau cta déi twong nghién ctu

Pic diém can 1am sang N %

Nhe 97 64,7

Mtrc d6 thi€u mau Vira 53 35,3
Nang 0 0

Binh thuwong 116 77,3

Hinh thai hdng cau Nho 34 22,7
Lén 0 0

Déng séc 117 78,0

Tinh chat thiéu mau

Nhuwoc sic 33 22,0

Vé murc do, thi€u mau nhe chiém ti 1é (64,7%) cao hon thi€u mau vira (35,3%), khéng cd trwong hop nao
thi€u mau nang. V& hinh thai, hdng cau binh thudng chiém ti 1é cao nhat (77,3%), khéng cé truéng hop nao
thi€u mau hong cau I&n. Vé tinh chat thi€u mau, thi€u mau dang sac (78,0%) chiém ti lé cao hon thi€u mau
nhuoc sic (22,0%).

3.2. Tan suat xuat hién triéu chirng trong cac hdi chirng khi huyét & bénh nhan thiéu mau

Bang 3. Ti | xuat hién cac triéu chirng trong céc hdi chirng khi huyét

HGi chirng Chirng trang N %
Mét moi vo luc 124 82,7
Thé ngan, hut hoi 84 56,0
Tiéng ndi nhd 89 59,3
Khi hu
Mach hu 33 22,0
LuGi béu 79 52,7
Tu han 37 24,7
Trudng man (cuc b6 hodc toan than) 29 19,3
Khi tré Pau trwdng ) 0 0
Pau di chuyén khong dinh hinh 5 3,3
Mach huyén 11 7.3
M&t, mi mat, moi, méng nhat 103 68,7
Chat lui nhat 78 52,0
Mach té& 25 16,7
Huyét huw Hoa méat chéng mat 86 57,3
HOi hop 59 39,3
Ma&t ngd 95 63,3
Té tay chan 48 32,0
C6 diém dau dir doi c6 dinh 5 3,3
Sung né 0 0
Huyét & Xuat huyét 0 0
M®éi lu&i xanh tim/ diém & huyét 9 6,0
Mach sap 7 4,7
Khi huyét Bao gbm cdc triéu chirng cda khi hu va huyét hw
luGng hu Mach t& nhuoc 74 49,3

Khi hv huyét &

Bao gbm cdc triéu chirng cda khi huv va huyét &

Khi tré huyét &

Bao gbm cdc triéu chirng cla khi tré va huyét &
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- V& hoi chirng Khi hu: chirng trang xuat hién nhiéu nhat |a mét moi vo lwc (82,7%), tiép theo la cac chirng
trang ti€ng ndi nho, thd ngan, hut hoi, lwdi béu déu chiém ti 1& trén 50%.

- Vé hoi chirng Huyét hu: mat, mi mat, moi, méng nhat xuat hién nhiéu nhat (68,7%), ti€p theo 1a mat ngl
(63,3%), hoa mat chdng mét (57,2%), chat ludi nhat (52,0%).

- Mach t& nhuoc thudc hdi chirng Khi huyét lvdng hu 13 bi€u hién mach thudng gdp nhat (49,3%).

- V& hoéi chirng Khi tré: chirng trang trwdng man chiém ti 1é cao nhat (19,3%).

- C4c chirng trang thudc hdi chirng Huyét & chi chiém ti 1é nho.

3.3. Méi lién quan gitra cac hdi chirng khi huyét véi cdc mirc dod thi€u mau

Khi hu
Huyét hu
Khi hu huyét &

50,7%

Khac

30 40 50 60

Hinh 1. Cac hdi chirng khi huyét xuat hién trén nhém nghién ciru
Hoi chirng Khi huyét ludng hu chiém ti 1é cao nhat (50,7%), ti€p theo 1a Huyét hu (16,0%), Khi hu (11,3%).
Chan dodn Khéc 1a cac truong hop khéng cé triéu chirng hodc khdng da triéu chirng d& quy nap héi chirng
chiém ti 1&é 12%. Cac héi chirng Khi hu huyét &, Khi tré, Khi tré huyét & chiém ti 1& thap (< 5%). Khdng xuat
hién cac hdi chirng Khi bat c8, Khi nghich, Khi hdm, Khi b&, Khi thoat, Huyét han, Huyét nhiét, Huyét thoat,

Khi thuan theo huyét thoat.

Bang 4. Mai lién quan gitra cac hdi chirng khi huyét véi cdc mirc d6 thiéu mau

Mirc do thiéu mau

HOi chirng Nhe (n =97) Vira (n =53) P
N % N %

Khi hw 12 12,4 5 9,4 0,588
Khi tré 4 4,1 1 1,9 0,657
Huyét hu 17 17,5 7 13,2 0,490
Khi huyét luéng hu 39 40,2 37 69,8 0,001
Khi hu huyét & 6,2 1 1,9 0,422
Khi tré huyét & 3,1 0 0 0,552
Khac (khong cé triéu chirng hodc 16 16,5 ) 38 0,033

khoéng dd triéu chirng dé chan doén)

S dung kiém dinh Fisher cho thay cé su lién quan gitra hdi chirng khi huyét lueng hu va céc truong hop
Khdc (khéng cé triéu chirng hodc khéng du triéu chirng dé chan doan) véi mirc d6 thi€u mau (p < 0,05).

4. BAN LUAN

4.1. Dic diém chung chia ddi twong nghién ciru

V& gidi tinh, nit gidi chiém 81,3% cao hon 4 [an
so v&i nam gidi 13 18,7%. Vé tudi, do tudi trung
binh [a 65 + 13, chd yéu la nguwdi 1én trung nién va
ngudi cao tudi, trong dé nguwdi cao tudi chiém ti 1é
cao nhat vdi 66%, cao hon nghién ctru clia Cao Thay
Ha [7], ching t6 thudc nhdm dan sb gia. Déi tugng
nghién cru chl yéu |a bénh nhan I&n tudi diéu tri
dau man tinh nén chua dai dién cho quan thé bénh
nhan thi€u mau ndi chung, ngoai ra tudi, gidi, bénh
ly nén, tinh trang viém man tinh ciling |a yéu t8 gy

nhiéu trong nghién clru nay. Theo nghién ctu cla
Behera va cong su [2] chi ra trong giai doan tlr nam
1990 dén 2021 tinh trang thi€u mau tai Viét Nam
c6 xu hudng gidm dang ké & tré so sinh, tré nho va
thanh thi€u nién, gdnh n3ng da chuyén sang ngudi
I&n tudi va trung nién; cac trudng hop thi€u mau &
ngudi Idn tudi va trung nién da tdng dot bién, dic
biét |a & phu n¥; phu nir & moi nhédm tudi tir tré nho
dén ngudi I&n tudi déu cé ti 1é thi€u mau cao hon.
Tuéi cao cling |a mot yéu t6 nguy co cha thi€u mdu,
ti 1& thi€u mdu & nguwodi Idn trén 50 tudi ting theo
tudi tac, bdi 18 kém theo véi sy 130 hod 13 sy gia ting
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cac yéu td nguy co cla thi€u mau bao gbm thiéu hut
dinh dudng, 16i séng tinh tai it van dong, bénh man
tinh va hién tuwgng viém [8, 9].

Trong nghién clru clda chdng toéi, ti & BMI binh
thuwong chiém ti 1& cao nhat (58,7%), dac biét nhém
thira can, béo phi lai chiém ti I& cao hon (30,6%) so
vdi nhém cé BMI thap (10,7%). Diéu nay cé thé 13
do ché& d6 &n udng khong can bang din dén thiéu
hut cac chat dinh duwdng can thiét cho qua trinh tao
ma&u. Ngoai ra, sy kich hoat cdc chat gay viém 1a mét
dau hiéu dac trung & nhitng bénh nhan béo phi lam
réi loan qua trinh diéu hda hdng cau [10]. Thiéu mau
va thay d6i can bang sat |a hai rdi loan lién quan
dén qua trinh tao hdng cau thudng lién quan dén
béo phi. Cac nghién cru quan sat d3 cung cap bang
chirhg manh mé vé mai lién quan gitta béo phi va
thi€u mau do thiéu sat [11].

Vé d3c diém can 1am sang, thi€u mau muc do
nhe chiém da sé (64,7%), khong c6 bénh nhan nao
thi€u mau nang, & day cling duoc giai thich do tinh
chat bénh néi tri tai bénh vién Y hoc c6 truyén.
Phan loai thi€u mau theo hinh thai héng cau cho
thay thi€u mau héng cau binh thudng chiém da s6
(77,3%), thudorng hwdng dén cac nguyén nhan do
viém (bénh man tinh), bénh than, suy tdy xwong
(thi€u mau bat san, bénh bach cau) [12], phlu hop
vGi cdc nguyén nhan thudng gap trén déi tuong
nguwdi I&n tudi [9].

4.2. Tan suat xuat hién triéu chirng trong cac hoi
chirng khi huyét & bénh nhan thiéu mau

Vé hdi chirng Khi hu, chirng trang mét mdi vé
Iwc chiém ti 1& cao nhat (82,7%), tiép theo la cac
chirng trang tiéng ndi nho (59,3%), thd ngan hut hoi
(56,0%) va ludi béu (52,7%) déu chiém trén 50%. Khi
13 chi céng nang hoat déng cla co thé do dé khi hu
|4y cdng ndng hoat déng suy giam la réi loan bénh ly
co ban, trong d6 nguyén khi hw thi than hinh khéng
dugc nudi dudng ma gy mét moi, tdng khi bat tuc
thi hut hoi tiéng ndi nho. Ludi béu 13 triéu chirng
thién vé Ty khi bat tuc.

Vé hdi chirng Huyét hu, chirng trang xuat hién
nhiéu nhat la mat, mi mat, moi, méng nhat (68,7%),
mat ngl (63,3%), hoa mat chdng mat (57,3%), chat
lwdi nhat (52,0%). Huyét dich tu nhudn toan than
nén théng qua sac mit, co bap va da 16ng c6 thé
danh gid sy thinh suy cta huyét, do dé Huyét hu
thuong hay gdp mat, mi mat, mdi, méng nhat. Huyét
13 co s& hoat déng cua than chi nén huyét dich hao
hu s& gdy nén bénh vé than chi, trong nghién ctru
nay, mat ngl la mét trong nhirng triéu chirng thwong
gap nhat. Nhitng ngudi bi thi€u mau cé nguy co mat
ngul cao hon so véi nhitng ngudi khéng bi thiéu mau

[13]. V&i d&i twgng chd yéu |3 ngudi cao tudi thi theo
Hoang dé& Noi kinh, ngudi gia mat ngl 1a do tudi gia
strc suy, khi huyét hu tén, co nhuc khd héo, dudng
khi khéng théng, khi cta ngili tang ddo 16n, 4m huyét
suy yéu nén ban dém khéng ngt duworc.

Mach t& nhuoc (49,3%) la biéu hién cla hoi
chirng két hop khi huyét luvdng hu, cling 1a biéu hién
mach chiém ti |é cao nhat trong nghién clru.

Céc hoéi chirng va chirng trang thudc thuc chirng
chi xuat hién vdi ti 18 thap, tuy nhién ndi bat trong dé
la chirng trang trudng man thudc hoi chirng Khi tré
chiém 19,3%. Khi tré thudc thwc chirng nhwng ciing
¢6 thé do vi khi hu nén suw van hanh cla khi co that
thuorng ma gay nén triéu ching clta khi tré.

4.3. Mai lién quan gitra cac hdi chirng khi huyét
véi cdc mire d6 thiéu mau

Ti 18 biéu hién hoi chirng trong dan s6 thiéu mau
chiém ti |& cao nhat 13 Khi huyét lugng hu (50,7%),
tiép theo la Huyét hu (16,0%), Khi hw (11,3%). Diéu
nay cho thay biéu hién hoi chirng khi huyét luvdng hu
trong nghién ctru cta chung toi chiém ti 1é kha cao,
cao hon so vdi nghién ctru cda Cao Thiy Ha [7]. Thiéu
mau theo YHCT thu6éc pham tru hu chirng, thuong
dugc md ta trong chirng Huyét hu [3], hon nita,
YHCT cho rang khi huyét cing ngudn géc, cling nhau
hoa sinh va phu thudc 1an nhau, duy tri sy can bang
Am Duong trong co thé. Cho nén, Huyét hu va Khi
hw thudng xuat hién clng ldc, biéu hién la Khi huyét
lwdng hu. Cung véi dic diém dan s6 nghién ctru chu
yéu 13 ngudi cao tudi, chirc ndng tang phu suy giam,
ngudn hda sinh khi huyét bat tlc nén thudng cé biéu
hién khi huyét luéng hu.

Cac hoi chirng khac chiém ti & thap la Khi hu
huyét & (4,7%), Khi tré (3,3%), Khi tré huyét & (2,0%).
DAy cé thé 13 biéu hién bénh ly khac kém theo trén
bénh nhan. Hodc xét theo mai lién hé cda khi huyét
mot mat khi hw khéng khua déng dugc huyét, huyét
huw 1am huyét lwvu hanh chadm hay khi tré lam huyét
khéng hanh gdy huyét &, mat khac huyét & lai lam
tang cudng uat tré khi co, huyét (& trd tré lam huyét
ma&i khong duwoc sinh ra [4].

Nghién clru ctia Shang Xiu Juan vé dic diém
chirng hdu YHCT va phuong phép diéu tri thi€u mau
thi€u sat & thanh thi€u nién cho thay cac chirng hau
thuong gdp bao gobm Khi huyét lvdng hu, Ty Than
hu nhuoc, Can Than bat tuc, U huyét tré lac; cac
phuong phap diéu tri bao gdbm bé khi dudng huyét,
kién Ty ich Than, hoat huyét hda (&, thong lac dé sinh
tan huyét [14].

Ngoai ra nghién clru khéng xuét hién cac hoi
chirng khédc nhu Khi bat ¢8, Khi nghich, Khi hdm, Khi
bé, Khi thoat, Huyét han, Huyét nhiét, Huyét thodt,
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Khi thun theo huyét thoat do day la cic héi chirng
tuwong d6i ndng hoac cap tinh con dan s6 nghién clu
da s6 13 ngudi 1dn tudi tai bénh vién YHCT chi yéu
mac bénh co xwong khdp man tinh va thi€u méau &
murc do nhe.

MG4i lién quan giira cac hdi chirng khi huyét véi
cadc mirc do thiéu mau

Biéu hién 1am sang Khi huyét lwv&ng hu & nhém
thi€u méu nhe 13 40,2% thap hon so véi nhdm thiéu
maéu vira 13 69,8%, su khac biét nay cé y nghia théng
ké (p < 0,05). Theo YHHD, khi thi€u mau nang hon
thi s& xuat hién triéu chirng Idm sang nhiéu hon,
tuwong &ng véi chan dodn YHCT, biéu hién Khi huyét
lwdng hu 1a cong gdp cha Khi hu va Huyét hu xuat
hién nhiéu hon & nhém thi€u mau vira so véi nhom
thi€u mau nhe trong dan s6 nghién cru. Day cd thé
xem la mot sy goi y su lién quan lam sang gilra
chan doan Thi€u mau theo YHHD va hdi chirng Khi
huyét ludng hu theo YHCT.

Cac hoi chirng khi huyét khac & nhém thiéu
mau nhe cao hon so véi nhédm thi€u mau vira tuy
nhién sy khéac biét nay khdng cd y nghia théng ké
(p > 0,05).

5. KET LUAN

5.1. Tan suat xuat hién triéu chirng trong cac hdi
chirng khi huyét & bénh nhan thiéu mau

Cac chirng trang cta héi chirng Khi hu, Huyét
hu va Khi huyét lwvdng hu thudng gap & bénh nhan
thi€u méu, céc chirng trang xuat hién nhiéu nhat la
cac chirng trang trong hdi chirng Khi huyét ludng
hu gdbm mét mdi vo lyc, mat, mi mat, mdi, mong
nhat, mat ngd, ti€ng néi nhd, hoa mat chéng mat,
th® ngan, hut hoi, ludi béu, chat ludi nhat, mach t&
nhuoc. Biéu hién cla hdi chirng Khi huyét ludng hw
chiém ti 1& nhiéu nhat cho thdy cé sy tuong déng
gitra thi€u mau theo Y hoc hién dai va cac héi chirng
Khi huyét theo Y hoc c6 truyén.

5.2. M@i lién quan giira cac hdi chirng khi huyét
v@i cdc mirc do thiéu mau

Biéu hién hoi chirng trong dan s& thiéu mau
chiém ti 1& cao nhat |a Khi huyét ludng hu, tiép theo
14 Huyét hu va Khi hu.

Tilé biéu hién 1am sang Khi huyét ludng hu & nhém
thi€u mdu vira cao hon dang k& so v&i nhém thiéu
mau nhe, cho thdy mai lién quan giltta mdrc do thiéu
mau va biéu hién hoi chirng theo Y hoc ¢6 truyén.
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