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Đánh giá mối tương quan của chỉ số mạch đập trên siêu âm Doppler xuyên sọ với áp lực nội sọ ở bệnh nhân chấn thương sọ não nặng là mục tiêu của nghiên cứu. Đối tượng là 93 bệnh nhân chấn thương sọ não nặng (Glasgow ≤ 8 điểm), được đặt catheter đo áp lực nội sọ đồng thời được làm siêu âm Doppler xuyên sọ. Đây là nghiên cứu mô tả cắt ngang. Áp lực nội sọ trung bình ở ngày thứ nhất 24,7 ± 11,01 mmHg, chỉ số mạch đập tương ứng 1,53 ± 1,01 (r=0,78); ngày thứ 5, tương ứng 16,86 ± 4,08 mmHg; 0,85 ± 0,64, (r= 0,77); ngày thứ 10, tương ứng 12,9 ± 3,74 mmHg; 0,70 ± 0,32 (r=0,35); ở nhóm có áp lực nội sọ > 20 mmHg tương quan cao (r = 0,77), ở nhóm áp lực nội sọ < 20 mmHg tương quan thấp (r = 0,22). Có sự tương quan cao chỉ số mạch đập trên siêu âm Doppler xuyên sọ với áp lực nội sọ ở ngày thứ nhất đến ngày thứ năm, và khi áp lực nội sọ > 20 mmHg. 
Từ khóa: Chấn thương sọ não nặng, áp lực nội sọ, chỉ số mạch đập, siêu âm Doppler xuyên sọ 

SUMMARY
CORRELATION BETWEEN PULSATILITY INDEX ON TRANSCRANIAL DOPPLER UNTRASOUND AND INTRACRANIAL PRESSURE IN SEVERE BRAIN INJURY
The study was aimed to evaluate the correlation between the pulsatility index on transcranial Doppler ultrasonography and intracranial pressure in patients with severe traumatic brain injury. There were 93 patients with severe traumatic brain injury (by Glasgow scale ≤ 8 points), were inserted the catheters for intracranial pressure measurement, at the same time when the transcranial Doppler ultrasound were made. This was a cross-sectional descriptive study. ICP averaged 24.7 ± 11.01 mmHg at the first day, pulsatility index of 1.53 ± 1.01, (r = 0.78); at the 5th day, 16.86 ± 4.08 mmHg and 0.85 ± 0.64 respectively (r = 0.77); at the 10thday, 12.9 ± 3.74 mmHg and 0.70 ± 0.32, respectively (r = 0.35); in those with ICP > 20 mmHg were hightly correlated (r = 0.77), in contrast of the another group of intracranial pressure <20 mmHg the correlation was low (r = 0.22). There was a high correlation between the pulsatility index on transcranial Doppler ultrasonography and the intracranial pressure at the first day to the fifth day, and at the intracranial pressure were over 20 mm Hg group.
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