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CHỦ ĐỀ
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Bộ môn Nội- Đại học Y Hà Nội (2014), 

Dalbeth N, et al. Gout. Lancet. 2021;397(10287):1843-1855.)

 

➢Rối loạn chuyển hóa purin → tăng acid uric máu

➢ Lắng đọng tinh thể monosodium urat tại khớp và mô

➢Gây viêm khớp cấp tính, hạt tophi, biến dạng khớp

➢ Thường gặp: ngón chân cái, có thể ở nhiều khớp

ĐẶT VẤN ĐỀ (1)
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ĐẶT VẤN ĐỀ (2)

➢ Toàn cầu (GBD 2019): 0,65% dân số trưởng thành

➢ Châu Âu: 1–2% dân số trưởng thành

➢ Hoa Kỳ: 3–4% dân số trưởng thành

➢ Việt Nam: COPCORD Hà Nội 2003: 0,14%; hiện 1,5–3% dân số; 10–15% bệnh lý viêm khớp

Global Burden of Disease Study 2019. Lancet. 2020;396(10258):1204-1222.
Kuo CF, et al. Epidemiology of gout in the UK and US. Arthritis Care Res. 2015;67(6):991-999.
Nguyễn Văn Tuấn, et al. Khảo sát COPCORD tại Hà Nội. Tạp chí Y học Việt Nam. 2003.

Hoàng DK, et al. Burden of osteoporosis in Vietnam: A population risk analysis. PLoS One. 2021;16(6):e0252659.
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ĐẶT VẤN ĐỀ (3)

➢ Bệnh mắc kèm: tăng huyết áp, đái tháo đường, suy thận mạn

➢ Ảnh hưởng nghiêm trọng đến chất lượng cuộc sống

➢ Tăng chi phí điều trị và nguy cơ tàn phế

Choi HK, et al. Gout and comorbidities. BMJ. 2022;376:e066947.
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ĐẶT VẤN ĐỀ (4)

➢ BVĐK Đức Giang: Gout chiếm 25–30% bệnh nhân cơ xương khớp

➢Người bệnh còn thiếu kiến thức về:

✓ Chế độ ăn uống

✓ Lối sống lành mạnh

✓ Tuân thủ điều trị

→ Dẫn đến tiến triển nặng, biến chứng và tăng gánh nặng kinh tế
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HÀNH VI VÀ CHẤT LƯỢNG CUỘC SỐNG CỦA NGƯỜI BỆNH GOUT

TẠI BỆNH VIỆN ĐA KHOA ĐỨC GIANG NĂM 2023

MỤC TIÊU

1. Mô tả hành vi tự chăm sóc của 

người bệnh gout tại Bệnh viện đa 

khoa Đức Giang năm 2023

2. Đánh giá chất lượng cuộc sống 

của người bệnh gout tại Bệnh viện 

đa khoa Đức Giang năm 2023
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ĐỐI TƯỢNG NGHIÊN CỨU

Tiêu chuẩn lựa chọn:

➢Người bệnh ≥ 18 tuổi, được chẩn đoán gout theo tiêu chuẩn ACR/EULAR 2015, từ 1 năm.

➢Đang điều trị nội trú tại khoa Nội CXK, từ T1-T9/2023.

➢Đồng ý tham gia nghiên cứu.

Tiêu chuẩn loại trừ:

❖Người bệnh có bệnh lý tâm thần, sa sút trí tuệ hoặc hạn chế khả năng giao tiếp.

❖Người bệnh gout trong giai đoạn cấp nặng không thể trả lời phỏng vấn.
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ĐỊA ĐIỂM VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

Địa điểm 

❖Tại khoa Nội Cơ – xương – khớp, BVĐK Đức Giang

Phương pháp nghiên cứu

❖Thiết kế nghiên cứu: NC mô tả cắt ngang

❖Chọn mẫu: chọn mẫu thuận tiện, với n=163 NB.
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NỘI DUNG NGHIÊN CỨU (1)

❖NB được phỏng vấn bằng bộ câu hỏi được soạn sẵn

Bộ câu hỏi gồm có 2 phần:

✓ Phần I: Kiến thức về tự chăm sóc của người bệnh Gout.

✓ Phần II: Hành vi tự chăm sóc của người bệnh Gout.

✓ Phần III: Đánh giá CLCS NB  gout bằng bộ câu hỏi SF-36
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NỘI DUNG NGHIÊN CỨU (2)

Biến số và chỉ số nghiên cứu 

➢ Thông tin chung: tuổi, giới tính, cân nặng, chiều cao

➢ Thông tin về tiền sử, bệnh sử: thời gian mắc bệnh Gout, tần xuất nhập viện điều trị, bệnh lý kèm theo, đặc 

điểm lâm sàng (hạt Tophi).

➢ Kiến thức về tự CS: biến chứng của bệnh, lối sống, chế độ ăn, bệnh đồng mắc

➢ Hành vi tự CS: hành vi dùng thuốc theo chỉ định, lối sống, chế độ ăn uống, vận động

➢ CLCS về sức khỏe thể chất: hoạt động thể chất, hạn chế về thể chất, cảm giác đau, sức khỏe chung

➢ CLCS về sức khỏe tinh thần: hoạt động xã hội, hạn chế về cảm xúc, sức sống, sức khỏe tâm lý
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➢ Mỗi câu trả lời đúng của người bệnh được 1 điểm, trả lời không đúng hoặc không trả lời là 0 điểm.

➢ Phân loại:

Kiến thức tự chăm sóc của người bệnh được chia thành 2 mức:

+ Mức độ kiến thức tự chăm sóc chưa đạt: Khi tổng số điểm < 50%.

+ Mức độ kiến thức tự chăm sóc đạt: Khi số điểm đạt ≥ 50% tổng số điểm.

Hành vi tự chăm sóc của người bệnh được chia làm 2 mức độ:

+ Mức độ hành vi tự chăm sóc chưa đạt: Khi tổng số điểm < 50%.

+ Mức độ hành vi tự chăm sóc đạt: Khi số điểm đạt ≥ 50% tổng số điểm.
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➢ SF-36 gồm 36 câu hỏi

➢Điểm càng cao: XĐ tình trạng SK càng tốt

➢Mỗi câu trả lời đều có điểm số thay đổi từ 0-100

➢ Sau đó tính điểm trung bình của 8 yếu tố

Cách đánh giá mức độ CLCS

✓ Từ 0-25 điểm: Chất lượng cuộc sống kém

✓ Từ 26-50 điểm: Chất lượng cuộc sống trung bình

✓ Từ 51- 75 điểm: Chất lượng cuộc sống khá

✓ Từ 76- 100 điểm: Chất lượng cuộc sống tốt

8 yếu tố

Hoạt động thể chất

Giới hạn thể chất

Cảm giác đau

Sức khỏe tổng quát

Cảm nhận sức sống

Hoạt động xã hội

Giới hạn cảm xúc

Sức khỏe tâm lý

Đánh giá chất lượng cuộc sống bằng SF36 

CÁCH ĐÁNH GIÁ (2) 
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KẾT QUẢ VỀ ĐẶC ĐIỂM CHUNG CỦA ĐTNC
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21,5%

Giới

Nam Nữ 
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2,5%

24,5%

73%

Chỉ số BMI

Phan Thị Thanh Bình (2017)vàCS: Nam giưới 96%

Nguyễn Thị  Aí Thủy và cs (2012): nam mắc chiếm 95,1%, 50% người mắc trong độ tuổi 40-59;  22,9% BN trên 39 tuổi,

Đặng Hồng Khanh ( 2019) BMI  ≥23 chiếm 72,5%; BMI từ 18,5-22,9 là 25,4%

Biểu đồ 1. Tỷ lệ về đặc điểm chung của đối tượng nghiên cứu (n=163)
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Nhập viện

Đặng Hồng Khanh(2009): 42 người  có thời gian phát hiện bệnh 3-10 năm, 56 người phát hiện bệnh trên 10 năm.

Người bệnh mắc gout lâu nhất 53 năm

Nhập viện trên 3 lần/năm 58,9% 

Lee S.J và cs: 9,1% NB gout bị bệnh từ 11-15 năm ;  38,4% Nb mắc trên 15 năm

Biểu đồ 2. Tỷ lệ về thời gian mắc bệnh, tần suất nhập viện (n=163)
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Số bệnh mắc kèm

Ting Fu và cs (2018): Đa số Nb mắc bệnh kèm theo như Tăng huyết 

áp 42,5%, ĐTĐ 10,2%, rối loạn chuyển hóa lipid chiếm 11,1%

Scirè C.A và cs (2013): 70,3% NB có THA, 55,9% có kèm theo viêm 

khớp,14,4% kèm theo ĐTĐ. Trung bình NB gout có 4 bệnh kèm theo
Đặng Hồng Khanh và cs (2019) NB gout có ít nhất 1 bệnh

kèm theo. Bệnh THA chiếm 74,5%, ĐTĐ 25,4%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0%

Tăng huyết áp

Thấp khớp hoặc bệnh mô liên kết

Loét dạ dày- tá tràng

Đái tháo đường

Bệnh thận

13.5%

64.4%

59.5%

36.2%

28.8%

Bệnh kèm theo

Biểu đồ 3. Tỷ lệ mắc bệnh kèm theo và số bệnh mắc (n=163)
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Biểu đồ 4. Tỷ lệ về đặc điểm xuất hiện hạt tophi và nhiễm trùng hạt tophi (n=163)

Nhận xét: Trong số 163 NB gút,có 75% NB xuất hiện hạt tophi tại khớp, trong số đó có 15% NB bị nhiễm trùng hạt tophi  

NC Đặng Hồng Khanh(2019); có 102 BN gút ,có 89,2% có hạt tophi; có 18,6% nhiễm trùng hạt tophi  
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Biểu đồ 5. Tỷ lệ về kiến thức tự chăm sóc

Kang S.G và cs (2014) :17,4% NB có kiến thức đúng lq giữa gút và thuốc lá; 19,7% NB có kiến
thức đúng về hạn chế thức uống có cồn

Bùi Thị Hương và CS 2017 : tỷ lệ NB có kiến thức đúng về hạn chế sử dụng các loại phủ tạng động vật chiếm 37,1%, hạn 
chế sử dụng các loại thịt đỏ chiếm 32,3%, hạn chế các loại hải sản chiếm 48,4%, hạn chế sử dụng bia chiếm 27,4%
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Để điều trị bệnh Gout, nên dùng thuốc theo chỉ định thường xuyên

Vì rượu gây ra cơn Gout nên cần hạn chế uống rượu

Bệnh nhân Gout bị đau dữ dội ở các khớp bị tổn thương

Điều trị tốt bệnh Gout, để tận hưởng cuộc sống bình thường mà không gây tổn …

Nếu viêm khớp do Gout bùng phát, sụn và xương bị phá hủy

Để điều trị bệnh Gout, điều hữu ích là uống nhiều nước

Gout là bệnh bùng phát khi axit uric trong cơ thể tăng cao

Với bệnh nhân Gout, tốt hơn nên uống bia hoặc rượu vang đỏ

Bệnh nhân Gout nên ăn nhiều thịt bò hơn

Bệnh nhân Gout nên dùng nhiều cá

Bệnh Gout là một căn bệnh xâm lấn các mô khác của cơ thể cũng như các khớp

Bệnh nhân Gout không nên ăn sữa, pho mát và trứng

Bệnh Gout không liên quan đến cân nặng

Bệnh Gout không liên quan đến THA, ĐTĐ và xơ cứng động mạch

Để điều trị bệnh Gout, hạn chế đồ uống có cà phê hoặc cafein

Bệnh Gout có liên quan đến hút thuốc lá
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90,8%

9,2%

Đạt Không đạt 

Biểu đồ 6. Tỷ lệ có kiến thức chung về tự chăm sóc đạt (n=163)

Nhận xét: 

Đa số NB gout có kiến thức chung về tự CS ở mức đạt chiếm 

90,8%; tỷ lệ NB có kiến thức không đạt 9,2% 
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Biểu đồ 7. Tỷ lệ hành vi tự chăm sóc (n=163)
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Không dùng thuốc khi không có đơn của bác sĩ

Uống thuốc đều đặn.

Tìm kiếm sự chăm sóc y tế cho bệnh Gout.

Ăn đậu, các sản phẩm từ hạt, gạo lứt và các loại ngũ cốc nhỏ.

Hãy chú ý đến cơ thể của bạn xem có vấn đề gì không.

Cố gắng duy trì cân nặng bình thường.

Không được uống rượu.

Hạn chế ăn chất đạm (cấm thực phẩm giàu chất đạm)

Uống ít nhất 2 lít nước mỗi ngày.

Hạn chế ăn thịt đỏ.

Không uống đồ uống có hàm lượng đường cao

Tập thể dục thường xuyên để không làm tổn thương khớp

Hạn chế ăn cá, động vật có vỏ và hải sản

Uống Vitamin C (1,400mg/ ngày)

Dùng các sản phẩm từ sữa không béo hoặc ít béo 

Không hút thuốc

(%)

Sheng F và CS (2017) đánh giá về thực trạng tuân thủ chế độ ăn của NB gout cho thấy, tỷ lệ NB 
tuân thủ chế độ ăn chiếm 43,1%. Cụ thể, 91,9% NB ăn hải sản ít hơn 1 lần 1 tháng, 94,0% NB ăn 
nội tạng ít hơn 1 lần/ tháng, 63,2% người bệnh uống rượu bia ít hơn 1 lần/ tháng

Rulan Yin và CS 2018 , 37699 NB bị gout tại Trung Quốc cho thấy hành vi tự chăm sóc và tuân thủ
điều trị của người bệnh bị gout là 47%, trong đó tỷ lệ NB tuân thủ chế độ dùng thuốc là 71%, chế độ
tự chăm sóc là 66%, tuân thủ chế độ ăn là 42% và vận động là 63%
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Nhận xét: Tỷ lệ người bệnh gút có hành vi tự CS

ở mức đạt 67%, không đạt 33%

67%

33%

Đạt Không đạt

Biểu đồ 7: Tỷ lệ chung hành vi tự chăm sóc 
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ĐIỂM SỨC KHỎE THỂ CHẤT CỦA NGƯỜI BỆNH GOUT (n=163)

Điểm đánh giá Trung bình ± SD Min-Max

Hoạt động thể chất 33,1 ± 12,6 5-75

Sự giới hạn vai trò do SK thể chất 43,9 ± 14,2 0-75

Cảm giác đau 41,6 ± 10,5 22,5-67,5

Sức khỏe tổng quát 47,2 ± 10,9 25-70

CLCS sức khỏe thể chất 41,5 ± 9,8 19,4-69,4

Khanna P. P và cộng sự năm 2011 tại Mỹ ; điểm TB khía cạnh hoạt động thể chất là 43,39 ± 11; Khía cạnh giới hạn vai trò do các vấn đề thể chất là 43,68 ± 11,41, cảm giác đau trung bình là 39,91 ± 11,23, điểm sức khỏe 
tổng quát trung bình là 43,04 ± 8,92
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Điểm đánh giá Trung bình ± SD Min-Max

Cảm nhận sức sống 57,1 ± 8,8 50-87,5

Hoạt động xã hội 47,4 ± 11,5 25-75

Giới hạn cảm xúc 43,8 ± 15,3 0-75

Sức khỏe tâm lý 55,9 ± 9,4 40-100

CLCS sức khỏe tâm thần 51,1 ± 9,2 33,3-80,6

Khanna P. P và cộng sự năm 2011 tại Mỹ : Điểm sức khỏe tổng quát trung bình là 43,04 ± 8,92. cảm nhận sức sống trung bình là 50,74 ± 12,24; Khía cạnh hoạt động XH 45,5 ± 11,89 ; sự 

giới hạn vai trò do các vấn đề tinh thần trong nghiên cứu này có mức điểm trung bình là 48,98 ± 11,04; Sức khỏe tinh thần trung bình là 49,73 ± 11,92 
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THANG ĐIỂM SF-36 (n=163)

Nhận xét: 

➢Kết quả: 77,3% CLCS mức trung bình

✓ 20,9% mức khá; 

✓ 1,8% mức kém.

✓ Mức khá, tốt không có

✓ Điểm trung bình CLCS chung là 44,1 ± 9,1.

Chất lượng cuộc sống Số lượng (n) Tỷ lệ (%)

Kém 3 1,8

Trung bình 126 77,3

Khá 34 20,9

Tốt 0 0

Tổng CLCS: 44,1 ± 9,1
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1. Hành vi tự chăm sóc

➢Bệnh gout mãn tính gặp chủ yếu nam giới (78,5%)

➢Độ tuổi trên 60 (82,8%)

➢45,4% NB mắc gout từ 11-15 năm

➢Hạt tophi xuất hiện ở BN mắc trên 5 năm

➢Gout mắc càng lâu năm, tần xuất nhập viện càng cao

➢Kiến thức chung về tự chăm sóc: 90,8% 

➢Hành vi tự chăm sóc: 66,9%

http://www.google.com.vn/url?url=http://benhvienducgiang.com/forum/ucp.php?mode=register&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=JsF5VJ6tJdO68gWgm4DwDw&ved=0CBYQ9QEwAA&usg=AFQjCNG4sdN9IUEyfyrYyVTkTuGba3YghA


HỘI NGHỊ KHOA HỌC  BỆNH VIỆN NỘI TIẾT TRUNG ƯƠNG NĂM 2025

https://encrypted-tbn1.gstatic.com/images?q=tbn:ANd9GcRgXTuUTc6rT84j6Sqkab6yeHzzSGolpwXZOyG17kLW3cUtUpyWPBqVyWoKẾT LUẬN (2)

2.  Chất lượng cuộc sống

➢Chất lượng cuộc sống của BN gout ở mức trung bình (77,3%)

➢Không có NB gout có CLCS cao.

BN gout bị ảnh hưởng nặng nề về SK thể chất & SK tinh thần. 

Thang điểm SF-36 phản ánh tình trạng SK thể chất bị ảnh hưởng nhiều hơn tình trạng SK 

tinh thần 
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