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KẾT QUẢ BƯỚC ĐẦU ĐIỀU TRỊ NHỒI MÁU NÃO CẤP

BẰNG ALTEPLASE ĐƯỜNG TĨNH MẠCH TẠI BỆNH VIỆN E

Vũ Đức Định*, Mai Duy Tôn**

TÓM TẮT

Mục tiêu: Đánh giá hiệu quả và độ an toàn của điều trị Alteplase đường tĩnh mạch ở bệnh nhân nhồi máu não cấp tính.
Phương pháp: Nghiên cứu tiến cứu, quan sát, mô tả 21 bệnh nhân điều trị Alteplase đường tĩnh mạch liều thấp cửa sổ điều trị 4,5 giờ đầu, tại Khoa Cấp cứu và Khoa Hồi sức tích cực Bệnh viện E Trung ương từ tháng 03 năm 2015 đến tháng 12 năm 2015. 

Kết quả: Tuổi trung bình 60.24 ± 13.65 tuổi, thời gian từ khi đến viện đến khi tiêm thuốc 45,48 ± 16,5 phút, thời gian cửa sổ điều trị 173,10 ± 47,94 phút, điểm NIHSS trung bình 13 ± 4,21. 

Yếu tố nguy cơ: Tăng huyết áp chiếm tỷ lệ 38,1%, đái tháo đường  4,76%, rung nhĩ 19,05%, rối loạn lipid máu 33,33%.

Tỷ lệ tắc động mach não ở tuần hoàn trước chiếm 80,95%, nguyên nhân do xơ vữa động mạch lớn 28.57%, bệnh lý mạch máu nhỏ 19,05%, huyết khối từ tim 33,33%, nguyên nhân không xác định 19,05%.

Tỷ lệ tái thông trong 24 giờ là 57,14%, biến chứng chảy máu não có triệu chứng chiếm 4,76%, tỷ lệ hồi phục tốt sau 3 tháng 52,38%, không ghi nhận trường hợp tử vong nào sau 3 tháng.

Kết luận:  Điều trị tiêu sợi huyết tĩnh mạch Alteplase liều thấp trong cửa sổ 4,5 giờ đầu tại bệnh viện E Trung ương ở 21 bệnh nhân dựa trên khuyến cáo hiện nay bước đầu ghi nhận tính an toàn và hiệu quả tương tự các nghiên cứu trong nước. Do số lượng bệnh nhân còn hạn chế nên cần tiếp tục nghiên cứu.

Từ khóa: nhồi máu não cấp, tiêu sợi huyết.
SUMMARY

THE OUTCOME OF ACUTE ISCHEMIC STROKES WITHIN 4,5 HOURS OF ONSET TREATED BY LOW DOSE INTRAVENOUS THROMBOLYTIC THERAPY WITH ALTEPLASE AT CENTRAL E HOSPITAL

Objective: To evaluate the outcome and safety of intravenous Alteplase treated in acute ischemic strokes within 4,5 hours window

Methods : A prospective, observative research on 21 patients with acute ischemic stroke treated in acute ischemic strokes within 4,5 hours window at  Emergency and ICU Departments, Central E Hospital from march 2015 to december 2015. 

Results: Mean ages 60.24 ± 13.65 years, door to needle time 45,48 ± 16,5  mins, treament window time 173,10 ± 47,94 mins; Mean NIHSS 13 ± 4,21. Risk factors: Hypertension 38,1%, atrial fibrilation 33,33%, diabetes mellitus 4,76%, dyslipidemia 33,33%.

The rate of arterial blockage in anterior cerebral circulation was 80,05%, large vessel atherosclerotic cause was 28.57%, small vessel was 19,05%, cardioembolic origin was 33,33% and undeternmined rate was 19,05%.

The recanalisation rate within 24h was 57,14%, complication of symptomatic cerebral hemorrhage was 4,76%, good outcome after 3 months(mRs 0-1) was 52,38%, death rate was 0%. 

Conclusion: A research on 21 cases of acute ischemic stroke within 4,5 hours  treated by low dose intravenous alteplase in Central E Hospital, showed that  the safety and outcome were equivalent to results of domestic studies. As the limited number of  cases, we need to continue  researching. 
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