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MỤC LỤC
Một số yếu tố ảnh hưởng đến kiệt sức nghề nghiệp ở bác sĩ và điều dưỡng 
tại một bệnh viện hạng 1 ở Thành phố Hồ Chí Minh, Việt Nam, năm 2020

1gX\Ӊn 1gӑc %ích, 9Ǌ TháL Sѫn

Thực trạng viêm phổi thở máy và một số yếu tố liên quan tại Bệnh viện đa 
khoa Xanh Pôn
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Thực trạng viêm phổi thở máy và một số yếu tố liên 
quan tại Bệnh viện đa khoa Xanh Pôn
Nguyễn Đình Hưng, Nguyễn Thu Hương, Phạm Minh Châu, Đỗ Viết Tiệp

TÓM TẮT

Viêm phổi thở máy (VPTM) là nhiễm khuẩn bệnh viện liên quan đến chăm sóc y tế thường gặp trong 
các loại nhiễm khuẩn bệnh viện, ảnh hưởng đến hiệu quả điều trị.

Mục tiêu nghiên cứu: Mô tả thực trạng viêm phổi liên quan đến thở máy và xác định các yếu tố liên 
quan đến viêm phổi thở máy tại bệnh viện đa khoa Xanh Pôn.

Phương pháp: nghiên cứu tiến cứu cắt ngang, thực hiện trên 711 bệnh nhân tại khoa Hồi sức Tích 
cực - chống độc và Hồi sức cấp cứu Ngoại Bệnh viện Đa khoa Xanh Pôn, trong thời gian từ tháng 
4 năm 2018 đến tháng 4 năm 2020.

Kết quả: VPTM gặp ở 75,8% nam giới; tỷ lệ mới mắc: 9,28%; tỷ suất mật độ mới mắc 7,61/1000 
BN-ngày thở máy; tỷ lệ tử vong: 33,33%. Thời gian trung bình xuất hiện VPTM: 12,06±7,83 ngày. 
Các căn nguyên gây

VPTM: A. Baumannii (44,59%), K. pneumoniae (27,03%), Escherichia coli (12,16%).

Kết luận: VPTM gặp nhiều ở nam giới, thường xuất hiện ở tuần thứ hai sau đặt NKQ. Các tỉ lệ 
mới mắc, tỉ suất mật độ mới mắc, tỉ lệ tử vong còn cao. Căn nguyên vi sinh vật gây VPTM phân lập 
được cho thấy cần tiếp tục các biện pháp kiểm soát nhiễm khuẩn trong thực hành chăm sóc bệnh 
nhân thở máy.

Từ khóa: Viêm phổi thở máy, nhiễm khuẩn biện viện, Bệnh viện Xanh Pôn

Current situation of Ventilator-Associated Pneumonia 
and related factors at St. Paul Hospital
Nguyen Dinh Hung, Nguyen Thu Huong, Pham Minh Chau, Do Viet Tiep

ABSTRACT

Ventilator-Associated Pneumonia (VAP) is a common infection related to healthcare that frequently 
happens among infections in hospitals and influences treatment effectiveness. 

Research objectives: Describe the current situation of VAP associated with mechanical ventilation 
and identify related factors to the VAP at St. Paul Hospital. 

Method: a cross-sectional study, performed on 711 patients at the Department of Intensive Care, 
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Anti-Poisoning and Emergency Resuscitation at St. Paul Hospital, from April 2018 to April 2020. 
Results: Incidence rate of VAP was counted at 9.28% that the male patients were counted 75.8%; 
the rate of new incidence was 7.61/1000 person-day Ventilator-associated; the Mortality rate of 
VAP patients was 33.33%. Average time to appear VAP was 12.06± 7.83 days. The VAP was caused 
by A. baumannii (44.59%), K. pneumoniae (27.03%), Escherichia coli (12.16%). Conclusion: VAP 
is more common in males, usually appears in the second week after the mechanical ventilation is 
placed. The incidence rates, incidence rates, and mortality rates were high. The microbiological 
pathogen was isolated that suggests continuing sanitation control in healthcare practice for 
ventilatory-associated patients.

Key words: Ventilator-AssociatedPneumonia, hospital infection, Saint Paul hospital

1. Đặt vấn đề

9LrP phәL EӋnh YLӋn �93%9� Oj ORạL nhLӉP 
NhXҭn OLrn TXDn ÿến chăP Vyc \ tế thѭӡng gһp tạL 
NhRD +ӗL Vӭc tích cӵc �+STC� Yj Oj ngX\rn nhkn 
gk\ tӱ YRng hjng ÿҫX ��0� ± �0�� tURng Vố các 
ORạL nhLӉP NhXҭn EӋnh YLӋn �1.%9�� 9LrP phәL 
EӋnh YLӋn ÿѭӧc [ác ÿӏnh Oj YLrP phәL [Xҩt hLӋn 
ӣ ngѭӡL EӋnh VDX NhL nhұp YLӋn � �� gLӡ, Nhông 
ӣ tURng gLDL ÿRạn ӫ EӋnh hRһc Pҳc EӋnh YjR thӡL 
ÿLӇP nhұp YLӋn. 9LrP phәL OLrn TXDn thӣ Pá\ 
�93T0�, Oj YLrP phәL EӋnh YLӋn [Xҩt hLӋn VDX NhL 

thӣ Pá\ � �� gLӡ, Oj Pột tURng nhӳng ELến chӭng 
nghLrP tUӑng, Oj EӋnh Oê nhLӉP NhXҭn EӋnh 
YLӋn thѭӡng gһp tURng NhRD hӗL Vӭc, YӟL tӹ OӋ 
��10� ngѭӡL EӋnh ÿLӅX tUӏ tạL NhRD hӗL Vӭc Yj 
2�� tURng Vố ngѭӡL EӋnh ÿѭӧc thӣ Pá\� Tӹ OӋ 
tӱ YRng NhRҧng 20�50� thHR nhLӅX nghLrn cӭX, 
thұP chí cy thӇ Orn tӟL �0� NhL nhLӉP các YL 
NhXҭn ÿD Nháng1. TạL các nѭӟc ChkX È, 93%9 
tUXng Eunh tӯ 5 � 10 cD/1000 cD nhұp YLӋn, tӹ OӋ 
1.%9 tạL các EӋnh YLӋn ChkX È tӯ � � ���, 
tURng ÿy �5 � 65� Oj nhLӉP tU�ng hô hҩp2.

TạL các NhRD +ӗL Vӭc tích cӵc EӋnh YLӋn ÿD 

NhRD ;Dnh 3ôn, hjng ngj\ phҧL ÿLӅX tUӏ Pột 
Oѭӧng Oӟn EӋnh nhkn nһng cҫn thông Nhí nhkn 
tạR, tURng Vố ÿy Nhông ít EӋnh nhkn Nhông cy 
tәn thѭѫng phәL tӯ tUѭӟc Pj chӍ VDX thӡL gLDn 
ÿѭӧc ÿһt ống nộL Nhí TXҧn Yj thӣ Pá\ thu ELӇX 
hLӋn YLrP phәL PӟL [Xҩt hLӋn OjP nһng thrP 
EӋnh nӅn� 'R Yұ\, YLӋc áp Gөng ELӋn pháp hLӋX 
TXҧ nhҵP Gӵ phzng ngD\ tӯ ÿҫX Oj hết Vӭc cҫn 
thLết ÿӇ hạn chế tốL ÿD ELến chӭng YLrP phәL 
chR EӋnh nhkn cҫn ÿһt ống nộL Nhí TXҧn thӣ 
Pá\, Oj Yҩn ÿӅ cy tính thӵc tLӉn Yj cҩp thLết chR 
thӵc hjnh OkP Vjng� Tӯ thӵc tế ÿy, nghLrn cӭX 
nj\ ÿѭӧc thӵc hLӋn nhҵP Pөc tLrX� 1�0ô tҧ 
thӵc tUạng YLrP phәL OLrn TXDn ÿến thӣ Pá\ tạL 
EӋnh YLӋn ÿD NhRD ;Dnh 3ôn� 2� ;ác ÿӏnh các 
\ếX tố OLrn TXDn ÿến YLrP phәL thӣ Pá\ tạL EӋnh 
YLӋn ÿD NhRD ;Dnh 3ôn� 

2. Đối tượng và phương pháp nghiên cứu

2.1. Địa điểm nghiên cứu

1ghLrn cӭX ÿѭӧc thӵc hLӋn tạL các NhRD� +ӗL 
Vӭc Tích cӵc ± chống ÿộc, +ӗL Vӭc cҩp cӭX 
1gRạL cӫD EӋnh YLӋn ÿD NhRD ;Dnh 3ôn�
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2.2. Thời gian nghiên cứu

Tӯ tháng � năP 201� ÿến tháng � năP 2020�

2.3. Đối tượng nghiên cứu

1ghLrn cӭX OӵD chӑn tҩt cҧ các EӋnh nhkn ÿѭӧc 
ÿһt nộL Nhí TXҧn hRһc cDnX\n Pӣ Nhí TXҧn, cy 
thӡL gLDn thӣ Pá\ tӯ �� gLӡ tUӣ Orn�

1gѭӡL EӋnh ÿѭӧc OӵD chӑn YjR nghLrn cӭX cҫn 
ÿáp ӭng các tLrX chXҭn VDX� /j EӋnh nhkn ÿLӅX 
tUӏ tạL các NhRD +ӗL Vӭc Tích cӵc ± chống ÿộc, 
+ӗL Vӭc cҩp cӭX 1gRạL ÿѭӧc ÿһt nộL Nhí TXҧn 
�1.4� hRһc cDnX\n Pӣ Nhí TXҧn �0.4�, cy 
thӡL gLDn thӣ Pá\ tӯ �� gLӡ tUӣ Orn� .hông cy 
tULӋX chӭng YLrP phәL NhL YjR NhRD hRһc NhL 
Eҳt ÿҫX thӣ Pá\�

1gѭӡL EӋnh cy các ÿһc ÿLӇP VDX Nhông ÿѭӧc 
chӑn YjR nghLrn cӭX� ÿѭӧc ÿһt Yj U~t ống tUѭӟc 
��h, ÿѭӧc ÿһt 1.4 tӯ 2�h tUӣ Orn tUѭӟc NhL 
nhұp NhRD, cy tunh tUạng nhLӉP NhXҭn tUѭӟc 
nhұp NhRD hRһc tUѭӟc �� gLӡ thӣ Pá\, tӱ YRng 
ngD\ VDX �� gLӡ thӣ Pá\, thӣ Pá\ Nhông [kP 
nhұp� C3$3, cy tLrX chXҭn OkP Vjng, Nết TXҧ 
[pt nghLӋP ;4 nhѭng Nết TXҧ nXôL cҩ\ Gӏch 
phế TXҧn kP tính hRһc Nhông cy chӍ ÿӏnh nXôL 
cҩ\ Gӏch phế TXҧn�

2.4. Phương pháp nghiên cứu

ThLết Nế nghLrn cӭX tLến cӭX cҳt ngDng, ÿӏnh 
Oѭӧng�

TLrX chXҭn [ác ÿӏnh 93T0 thӵc hLӋn thHR tLrX 
chXҭn cӫD %ộ \ tế năP 20151.

Các biến số và chỉ số nghiên cứu

Các ELến Vố nhҵP Pô tҧ ÿһc ÿLӇP Gӏch tӉ cӫD 
93T0� tXәL, gLӟL tính �nDP, nӳ�, thӡL gLDn thӣ 
Pá\ tUXng Eunh, thӡL gLDn tUXng Eunh [Xҩt hLӋn 
93T0�

Các ELến tӹ OӋ� tӹ OӋ PӟL Pҳc, tӹ VXҩt Pұt ÿộ 
PӟL Pҳc, tӹ OӋ tӱ YRng�

ThӡL gLDn [Xҩt hLӋn 93T0� thӡL gLDn tӯ ngj\ 
EӋnh nhkn ÿѭӧc ÿһt 1.4 hRһc 0.4 ÿến ngj\ 
EӋnh nhkn [Xҩt hLӋn 93T0�

Xét nghiệm vi sinh: %Ӌnh phҭP ÿѭӡng hô hҩp� 
Gӏch phế TXҧn, ÿӡP, Gӏch tӷ hҫX« ÿѭӧc nXôL 
cҩ\ Gѭѫng tính Yj Nháng VLnh ÿӗ cӫD YL VLnh Yұt 
gk\ EӋnh�

Thu thập số liệu: Số OLӋX ÿѭӧc thX thұp Eҵng 
EӋnh án nghLrn cӭX� 0ӛL EӋnh nhkn ÿѭӧc thHR 
G}L hjng ngj\ tӯ O~c ÿѭӧc ÿһt 1.4 chR ÿến NhL 
EӋnh nhkn thRát ống 1.4 Yj �� gLӡ OLӅn VDX ÿy 
hRһc EӋnh nhkn tӱ YRng, [Ln thôL ÿLӅX tUӏ�

Xử lý số liệu: Các ELến Vố Pô tҧ ÿѭӧc phkn tích 
GѭӟL Gạng tҫn VXҩt Yj tӹ OӋ phҫn tUăP ���� Tӹ 
OӋ PӟL Pҳc� Vố 93T0/ tәng Vố EӋnh nhkn thӣ 
Pá\� tӹ VXҩt Pұt ÿộ PӟL Pҳc� Vố 93T0/ tәng 
Vố ngj\ thӣ Pá\� tӹ OӋ tӱ YRng� Vố tUѭӡng hӧp 
93T0 tӱ YRng/ Vố 93T0�  1hұp Vố OLӋX Yj [ӱ 
Oê, phkn tích Vố OLӋX Eҵng phҫn PӅP S3SS 16�0�

Đạo đức trong nghiên cứu

1ghLrn cӭX TXDn Vát, Nhông cDn thLӋp YjR TXá 
tUunh chăP Vyc Yj ÿLӅX tUӏ %1� 1ghLrn cӭX ÿѭӧc 
tLến hjnh tXkn thӫ thHR các TX\ ÿӏnh tURng nѭӟc 
cǊng nhѭ TXốc tế YӅ nghLrn cӭX NhRD hӑc� Các 
thông tLn ÿѭӧc thX thұp ÿҧP EҧR tính Eí Pұt Yj 
chӍ phөc Yө chR Pөc tLrX NhRD hӑc�

3. Kết quả

1ghLrn cӭX thӵc hLӋn tUrn �11 Oѭӧt EӋnh nhkn 
thӣ Pá\ ÿѭӧc thHR G}L tạL các NhRD +ӗL Vӭc 
Tích cӵc ± chống ÿộc, +ӗL Vӭc cҩp cӭX 1gRạL, 
%Ӌnh YLӋn ÿD NhRD ;Dnh 3ôn� TURng ÿy ghL 
nhұn ÿѭӧc 66 Oѭӧt YLrP phәL thӣ Pá\ [Xҩt 
hLӋn� TXәL tUXng Eunh cӫD ÿốL tѭӧng nghLrn cӭX 
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Oj 65,�� � 1�,�� �thҩp nhҩt Oj 6 tXәL cDR nhҩt Oj 
�� tXәL�� Tәng Vố cD 93T0 ÿѭӧc [ác ÿӏnh Oj 66 
cD EӋnh, chLếP �,2��� 'ѭӟL ÿk\ Oj Pột Vố Nết 
TXҧ phkn tích ÿốL YӟL 66 cD EӋnh Pҳc 93T0 ÿm 
ÿѭӧc [ác ÿӏnh tURng nghLrn cӭX�

3.1. Một số đặc điểm dịch tễ của VPTM

Bảng 1: Phân bố ca bệnh VPTM theo tuổi và 
giới tính

Số 
VPTM

Tỉ lệ 
(%)

Số 
không 
VPTM

Tỉ lệ 
(%)

TXәL

'ѭӟL 
1� 

tXәL
0 0�0 16 2�5

1� 
� 60 
tXәL

2� �6�� 1�� 2��5

TUrn 
60 

tXәL
�2 6��6 ��5 6��0

*LӟL 
tính

1DP 50 �5�� �2� 65�6
1ӳ 16 2��2 222 ����

Tәng 66 ��2� 6�5 �0��2

.ết TXҧ nghLrn cӭX tạ Eҧng 1 chR thҩ\, ÿộ tXәL 
Pҳc YLrP phәL thӣ Pá\ chӫ \ếX gһp ӣ EӋnh 
nhkn tUrn 60 tXәL chLếP 6��6�, tӹ OӋ nDP Pҳc 
93T0 cDR hѫn nӳ ��5��� Yj 2��2�� �%ҧng 1��

3.2. Thời gian xuất hiện VPTM

Bảng 2: Phân bố ca bệnh VPTM theo thời 
gian xuất hiện VPTM

Loại 
VPTM

Thời 
gian 
xuất 
hiện 

VPTM 
(ngày)

Số VPTM
Tổng số 
ngày thở 

máy 

n % n %

93T0 
NhӣL 

phát VӟP
� 5 1� 21,2 5� 6,��

93T0 
NhӣL 
phát 

PXộn

5 �10 15 22,� 101 12,6�

11 � 15 1� 2�,� 220 2�,6�

! 15 1� 2�,� �21 52,��

Tổng 66 100,0 ��6 100,0

ThӡL gLDn [Xҩt 
hLӋn 93T0� T% � 

S' �PLn � PD[�

12,06 ��,��

�2 ± �5�

.ết TXҧ nghLrn cӭX tạL Eҧng 2 chR thҩ\, tәng 
Vố ngj\ thӣ Pá\ cӫD 66 EӋnh nhkn ÿến O~c [Xҩt 
hLӋn 93T0 Oj �6� ngj\� ThӡL gLDn tUXng Eunh 
[Xҩt hLӋn 93T0 Oj 12,06 � �,�� ngj\, VӟP 
nhҩt Oj 2 ngj\ Yj PXộn nhҩt Oj �5 ngj\�

TURng ÿy, Vố cD EӋnh Pҳc 93T0 NhӣL phát 
VӟP Oj 1� cD, chLếP 21,2� Yj Vố cD EӋnh Pҳc 
93T0 NhӣL phát PXộn Oj 52 cD, chLếP ��,��� 
TURng Vố 52 cD EӋnh 93T0 NhӣL phát PXộn, 
phkn Eố cD EӋnh thHR NhRҧng thӡL gLDn NhӣL 
phát VDX 5�10 ngj\, 11�15 ngj\ Yj tUrn 15 ngj\ 
thӣ Pá\ Oҫn Oѭӧt Oj 22,��, 2�,�� Yj 2�,�� 
�%ҧng 2��
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3.3. Tỷ lệ mới mắc, tỷ suất mật độ mới mắc và 
tỷ lệ tử vong của VPTM 

Bảng 3: Tỷ lệ tử vong của bệnh nhân VPTM

Loại 
VPTM

Sống Tử vong p

n % n %

0,136

93T0 
NhӣL phát 
VӟP �� 5 

ngj\�

� 50,0 � 50,0

93T0 
NhӣL phát 
PXộn � � 
5 ngj\�

�� �1,16 15 2�,��

Tổng 44 66,67 22 33,33

.ết TXҧ nghLrn cӭX chR thҩ\, Vố Oѭӧt EӋnh nhkn 
ÿѭӧc [ác ÿӏnh Pҳc 93T0 Oj 66 Oѭӧt, tӹ OӋ PӟL 
Pҳc Oj �,2�� �%ҧng ��� Tӹ VXҩt Pұt ÿộ PӟL 
Pҳc Oj ��61/1000 EӋnh nhkn ± ngj\ thӣ Pá\ 
�66/��62��

TURng 66 Oѭӧt EӋnh nhkn ÿѭӧc [ác ÿӏnh Pҳc 
93T0, cy � cD NhӣL phát VӟP Yj �� cD NhӣL phát 
PXộn� Tӹ OӋ tӱ YRng tURng nhyP ngѭӡL EӋnh 
NhӣL phát VӟP Yj NhӣL phát PXộn Oҫn Oѭӧt Oj 
50,0� Yj 2�,���� Tӹ OӋ tӱ YRng cӫD EӋnh nhkn 
Pҳc YLrP phәL thӣ Pá\ Oj ��,��� �%ҧng ���

3.4. Tác nhân vi sinh vật gây viêm phổi thở máy

Bảng 4: Tần suất xuất hiện tác nhân vi sinh 
vật gây viêm phổi thở máy

Tên vi sinh vật n
Tỷ lệ 
(%)

9L NhXҭn 
*UDP 

kP

A. baumannii 33 ��,5�
K. pneumoniae 20 2�,0�

E. coli � 12,16
P. aeruginosa 5 6,�6

Serratia 
marcescens

2 2,�0

E.cloace 1 1,�5

9L NhXҭn 
*UDP 
Gѭѫng

S. aureus � 5,�1

Tổng số 74 100,00

.ết TXҧ tạL Eҧng � chR thҩ\, tURng Vố 66 cD 
93T0 ÿѭӧc Oҩ\ PүX Yj nXôL cҩ\ [ác ÿӏnh Yj 
phkn Oұp ÿѭӧc căn ngX\rn gk\ nhLӉP NhXҭn cy 
�0 Oѭӧt tác nhkn ÿѭӧc [ác ÿӏnh Oj YL NhXҭn gUDP 
kP Yj � Oѭӧt Oj YL NhXҭn gUDP Gѭѫng� TURng 
ÿy, căn ngX\rn gk\ 93T0 GR YL NhXҭn gUDP 
kP chLếP Vố Oѭӧng chӫ \ếX YӟL các YL NhXҭn 
nhѭ A. baumannii ���,5���, K. pneumoniae 
�2�,0��� �%ҧng ���

4. Bàn luận

4.1. Một số đặc điểm dịch tễ của VPTM qua 
66 ca bệnh ghi nhận được

- Đặc điểm tuổi và giới

Ĉộ tXәL Pҳc YLrP phәL thӣ Pá\ chӫ \ếX gһp ӣ 
EӋnh nhkn tUrn 60 tXәL chLếP 6��6�, tӹ OӋ nDP 
Pҳc 93T0 cDR hѫn nӳ ��5��� Yj 2��2��� TXәL 
tUXng Eunh cӫD ÿốL tѭӧng nghLrn cӭX Oj 65,�� 
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� 1�,�� cy cDR hѫn VR YӟL Pột Vố nghLrn cӭX 
tURng nѭӟc ÿm công Eố�,�,5� 0ột Vố nghLrn cӭX 
cy thLết Nế nghLrn cӭX tѭѫng tӵ tUrn thế gLӟL 
nhұn thҩ\ tӹ OӋ EӋnh nhkn nDP gLӟL cy EӋnh 
nһng phҧL thӣ Pá\ VDX ÿy cy thӇ Pҳc 93T0 
cDR hѫn nӳ gLӟL� 1ghLrn cӭX cӫD tác gLҧ *LULVh 
1� tạL Ҩn Ĉộ năP 2015 cy Nết TXҧ tӹ OӋ EӋnh 
nhkn nDP ÿӫ tLrX chXҭn thDP gLD nghLrn cӭX Oj 
6��26� Yѭӧt tUộL VR YӟL EӋnh nhkn nӳ �6����6. 

- Thời gian thở máy của bệnh nhân nghiên cứu

ThӡL gLDn thӣ Pá\ tUXng Eunh [Xҩt hLӋn 93T0 
cӫD ÿốL tѭӧng nghLrn cӭX Oj 12,06 � ���� 
�NhRҧng ELến thLrn 2 � �5 ngj\�� TạL EӋnh YLӋn 
Chӧ 5ү\, nghLrn cӭX cӫD tác gLҧ TUҫn Ĉunh 
3h�ng năP 2016 Yj tác gLҧ 9} +ӳX 1gRDn năP 
2010 cy thӡL gLDn thӣ Pá\ tUXng Eunh [Xҩt hLӋn 
93T0 Oҫn Oѭӧt Oj 6,2 � �,2 Yj 6,21 �5,0��,5. 
.ết TXҧ cӫD ch~ng tôL cy tính gӧL ê ÿӇ các 
thҫ\ thXốc OkP Vjng OѭX ê YӟL Vӵ [Xҩt hLӋn cӫD 
93T0 ӣ tXҫn thӭ hDL VDX ÿһt 1.4� ChӍ cy tӍ OӋ 
nhӓ 93T0 �6����� [Xҩt hLӋn VӟP �tURng Yzng 
5 ngj\ ÿҫX VDX ÿһt 1.4�� Thӣ Pá\ NpR GjL cy 
thӇ Oj \ếX tố ngX\ cѫ cӫD 93T0� ChLến Oѭӧc 
U~t ngҳn ngj\ thӣ Pá\ Oj cҫn thLết Yu YӯD cy 
thӇ OjP gLҧP ngX\ cѫ YӯD gLҧP chL phí ÿLӅX tUӏ�

4.2. Về tỷ lệ mắc mới, tỷ suất mật độ mới mắc 
và tỷ lệ tử vong

*hL nhұn ÿѭӧc tӹ OӋ PӟL Pҳc Yj tӹ VXҩt Pұt 
ÿộ PӟL Pҳc 93T0 tURng nghLrn cӭX nj\ Oҫn 
Oѭӧt Oj �,2�� Yj �,61/1000 EӋnh nhkn � ngj\ 
thӣ Pá\� 

1ghLrn cӭX cӫD tác gLҧ 3hạP ThDnh +ҧL �201�� tạL EӋnh 
YLӋn 9LӋt TLӋp chR ELết các tӹ OӋ nj\ Oҫn Oѭӧt Oj 
�1,2� Yj 52,�/1000 ngj\�EӋnh nhkn thӣ Pá\3. 
Tác gLҧ 5HOOR Yj cộng Vӵ thӵc hLӋn năP 2012 
công Eố các tӹ OӋ nj\ Oj 11��� Yj ��2�/1000 EӋnh 

nhkn ± ngj\ thӣ Pá\�.Tӹ OӋ YLrP phәL thӣ Pá\ 
tURng nghLrn cӭX cӫD ch~ng tôL thҩp hѫn VR YӟL 
nghLrn cӭX 9Ǌ Ĉunh Æn Yj cộng Vӵ �201�� tạL 
EӋnh YLӋn TXkn  Y 1�5 Oj ��,��� và của tác 
giả Trần Đình Phùng (2016) tại Bệnh viện Chợ 
Rẫy là 35,85%�� 1hѭ Yұ\, YӟL Vӵ nӛ Oӵc hӛ tUӧ 
tURng công tác NLӇP VRát nhLӉP NhXҭn, tӹ OӋ 
93T0 Yүn czn cDR tX\ nhLrn ÿm cy nhӳng tLến 
Eộ ÿáng NӇ�

Tӹ OӋ tӱ YRng cӫD EӋnh nhkn 93T0 ÿѭӧc ghL 
nhұn Oj ������� 0һc G� cy 6��1�� �15/22� Vố 
tUѭӡng hӧp 93T0 tӱ YRng thXộc nhyP 93T0 
NhӣL phát PXộn �� 5 ngj\�, tX\ nhLrn tӹ OӋ tӱ 
YRng thX ÿѭӧc 2����� ӣ nhyP 93T0 NhӣL 
phát PXộn �� 5 ngj\� Yj 50� ӣ nhyP 93T0 
NhӣL phát VӟP �! 5 ngj\� ÿm chR thҩ\ Nhông 
cy Vӵ Nhác ELӋt cy ê nghƭD thống Nr YӅ tӹ OӋ 
tӱ YRng ӣ hDL nhyP tUrn �p 0�1�6�� Tӹ OӋ tӱ 
YRng cӫD nghLrn cӭX ch~ng tôL thҩp hѫn VR YӟL 
các nghLrn cӭX tURng nѭӟc� TạL EӋnh YLӋn Chӧ 
5ү\, nghLrn cӭX cӫD tác gLҧ TUҫn Ĉunh 3h�ng 
năP 2016 Yj tác gLҧ 9} +ӳX 1gRDn năP 2010 
ÿѭD UD tӹ OӋ tӱ YRng cӫD EӋnh nhkn 93T0 Oҫn 
Oѭӧt Oj ����� Yj ��,���,5� TUrn thế gLӟL, tác 
gLҧ 1HHOLPD 5DnMDn năP 201� chR Nết TXҧ Oj 
�������� 1hѭ Yұ\, 93T0 cy thӇ [Xҩt hLӋn VӟP 
hD\ PXộn nhѭng NhL ÿm Pҳc 93T0 thu YLӋc 
ÿLӅX tUӏ gһp nhLӅX Nhy Nhăn thách thӭc cǊng 
nhѭ ngX\ cѫ tӱ YRng Oj nhѭ nhDX�

4.3. Tác nhân vi sinh vật gây viêm phổi thở 
máy

Các tác nhkn gk\ 93T0 chӫ \ếX tURng nghLrn 
cӭX cӫD ch~ng tôL Oj YL NhXҭn *UDP kP chLếP 
���5��, tURng ÿy hjng ÿҫX A. baumannii YӟL 
tӍ OӋ ��,5��, VDX ÿy Oj K. pneumoniae chLếP 
2��0��� 9L NhXҭn *UDP Gѭѫng gk\ 93T0 
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Staphylococcus aureus chLếP 5��1��

Căn ngX\rn gk\ 93T0 tURng nghLrn cӭX 
cӫD ch~ng tôL tѭѫng tӵ nghLrn cӭX cӫD tác 
gLҧ 9Ǌ Thӏ ThX +LӅn YӟL tӹ OӋ Acinetobacter 
baumannii nhLӅX nhҩt ��,6� 10� TUrn thế gLӟL, 
thHR nghLrn cӭX cӫD tác gLҧ 1HHOLPD 5DnMDn 
căn ngX\rn gk\ 93T0 chLếP tӹ OӋ cDR nhҩt Oj 
YL NhXҭn Acinetobacter Vp� ��,2��, tLếp thHR 
Oj Pseudomonas aeruginosa có tỷ lệ 25,�1� Yj 
Klebsiella pneumoniae chLếP 21�����.

TạL các ÿѫn Yӏ +STC, căn ngX\rn YL VLnh Yұt 
gk\ 93T0 phkn Oұp ÿѭӧc gһp phә ELến ӣ PôL 
tUѭӡng EӋnh YLӋn, Yұt tѭ tUDng thLết Eӏ phөc Yө 
chăP Vyc ÿLӅX tUӏ EӋnh nhkn Nhông ÿѭӧc YӋ 
VLnh, Nhӱ NhXҭn, tLӋt NhXҭn tốt Yj tӯ tD\ nhkn 
YLrn \ tế Nhông ÿѭӧc YӋ VLnh Vạch NhL thӵc 
hLӋn NháP, chăP Vyc ngѭӡL EӋnh� 'R Yұ\ YLӋc 
phzng ngӯD Uҩt Nhy Nhăn Yj ÿzL hӓL cҫn phҧL 
áp Gөng phốL hӧp nhLӅX ELӋn pháp NLӇP VRát 
nhLӉP NhXҭn� Các nghLrn cӭX YӅ căn ngX\rn 
YL NhXҭn cӫD 1.%9 cy YDL tUz TXDn tUӑng, gL~p 
các thҫ\ thXốc OkP Vjng OӵD chӑn hӧp Oê Nháng 
VLnh ÿLӅX tUӏ EDn ÿҫX cǊng nhѭ tULӇn NhDL các 
ELӋn pháp chăP Vyc, phzng ngӯD Yj NLӇP VRát� 
Sӱ Gөng Nháng VLnh hӧp Oê tURng cѫ Vӣ NháP 
chӳD EӋnh Oj Pột \ếX tố TXDn tUӑng ҧnh hѭӣng 
tӟL tính nhạ\ cҧP Nháng VLnh cӫD YL NhXҭn� 

5. Kết luận

1� 93T0 cy [X hѭӟng gһp nhLӅX ӣ nDP hѫn 
nӳ, ÿộ tXәL Pҳc YLrP phәL thӣ Pá\ chӫ \ếX gһp 
ӣ EӋnh nhkn tUrn 60 tXәL� ThӡL gLDn tUXng Eunh 
[Xҩt hLӋn 93T0 Oj 12,06 � �,�� ngj\, thѭӡng 
[Xҩt hLӋn ӣ tXҫn thӭ hDL VDX ÿһt 1.4�

2� Tӹ OӋ PӟL Pҳc ���2��� Yjtӹ VXҩt Pұt ÿộ PӟL 
Pҳc ���61/1000 %1 � ngj\ thӣ Pá\� Yүn ӣ Pӭc 

cDR VR YӟL EӋnh YLӋn tạL các nѭӟc phát tULӇn� TX\ 
nhLrn ÿm chR thҩ\ nhӳng tLến Eộ ÿáng NӇ tURng 
công tác phzng ngӯD 93T0� TӍ OӋ tӱ YRng czn 
cDR, tURng công tác ÿLӅX tUӏ czn gһp nhLӅX Nhy 
Nhăn, thách thӭc Yj Nết TXҧ czn hạn chế�

�� Căn ngX\rn YL VLnh Yұt gk\ YLrP phәL thӣ Pá\ 
chӫ \ếX Oj YL NhXҭn *UDP kP gһp nhLӅX tURng 
PôL tUѭӡng EӅ Pһt tạL EӋnh YLӋn� 'R ÿy, cҫn [k\ 
Gӵng gyL phzng ngӯD 93T0 tURng thӵc hjnh 
OkP Vjng chăP Vyc EӋnh nhkn thӣ Pá\, ch~ tUӑng 
YLӋc cҳt ÿӭt cRn ÿѭӡng Ok\ tUX\Ӆn cӫD các YL VLnh 
Yұt GӵD tUrn phѭѫng thӭc Ok\ tUX\Ӆn chính�



2�Tạp chí Y tế Công cộng, Số 55 tháng 06/2021

TÀI LIỆU THAM KHẢO

1� %ộ \ tế, Cөc TXҧn Oê NháP chӳD EӋnh, Hướng 
dẫn chẩn đoán và xử trí hồi sức tích cực. 1hj 
[Xҩt Eҧn \ hӑc, +j 1ộL, 2015�

2� 3RngpHch, 3�, Ht DO�, Antibacterial activity 
of carbapenem-based combinations againts 
multidrug-resistant Acinetobacter baumannii. 
-RXUnDO RI thH 0HGLcDO $VVRcLDtLRn RI ThDLODnG, 
2011� ���2�� p� 161�

�� 3hạP ThDnh +ҧL Yj TUҫn Thӏ 1gӑc $nh, 
Thực trạng và một số yếu tố liên quan đến viêm 
phổi do thở máy tại khoa hồi sức tích cực ngoại 
bệnh viện hữu nghị Việt Tiệp, Hải Phòng năm 
2018. Tạp chí Y hӑc Gӵ phzng, 201��

�� TUҫn Ĉunh 3h�ng Yj cộng Vӵ, Viêm phổi liên 
quan thở máy tại bệnh viện Chợ Rẫy� Tạp chí \ 
hӑc T3� +ӗ Chí 0Lnh, 2016

5� 9} +ӳX 1gRDn Yj cộng Vӵ, Nghiên cứu đặc 
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