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TÓM TẮT

Điều tra cắt ngang trên 70 người (54 nam và 16 nữ) chảy máu tiêu hóa do loét dạ dày tá tràng, kết quả cho thấy điểm Glasgow-Blatchford của nhóm bệnh nhân cần can thiệp nội soi là 10,87±3,43; không cần can thiệp nội soi là 7,78±3,52, nhóm bệnh nhân có truyền máu là 11,05±2,38; Không có truyền máu là 8,42±4,04. Thang điểm Rockall, nhóm 1-3 điểm có 69,53% không can thiệp và 39,47% có can thiệp nội soi. Nhóm 4-6 điểm có 41,38% không can thiệp và 58,62% có can thiệp nội soi. Nhóm 7-8 điểm có 66,67% không can thiệp và có 33,33% có can thiệp nội soi. Nhóm có Glasgow-Blatchford và Rockall càng cao thì số ngày nằm viện càng tăng. Điều trị cầm máu có hiệu quả ở nhóm bệnh nhân Glasgow-Blatchford điểm trung bình 9,18± 3,85 và nhóm bệnh nhân Rockall điểm trung bình là 3,36± 1,75. Chảy máu tái phát ở nhóm bệnh nhân Glasgow-Blatchford điểm trung bình là 10,67± 1,15 và nhóm bệnh nhân Rockall điểm trung bình là 5,33 ± 1,53 
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SUMMARY

ASSESSING ENDOSCOPIC IMAGES IN GASTROINTESTINAL BLEEDING DUE TO PEPTIC ULCERS ARCORDING TO A SCALE OF GLASGOW-BLATCHFORD AND ROCKALL

Studying of 70 people (54 men and 16 women) gastrointestinal bleeding due to peptic ulcers, the results showed Glasgow-Blatchford point of intervention group patients was 10.87 ± 3.43 endoscopic; no intervention was 7.78 ± 3.52 endoscopy, the patient group was 11.05 ± 2.38 blood transfusion; No blood transfusion was 8.42 ± 4.04. Rockall scale, groups 1-3 points 69.53% and 39.47% do not interfere with endoscopic intervention. Group 4-6 points 41.38% and 58.62% do not interfere with endoscopic intervention. Group 7-8 points 66.67% non-interference with 33.33% and endoscopic intervention. Glasgow-Blatchford groups and Rockall higher the number of days of hospitalization increased. Treatment is effective hemostasis in patients Glasgow-Blatchford 9.18 ± 3.85 grade point average and patients Rockall score was 3.36 ± 1.75 average. Recurrent bleeding in patients Glasgow-Blatchford score was 10.67 ± 1.15 average and patients Rockall score was 5.33 ± 1.53 average.
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