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Abstract: This study describes the clinical, paraclinical characteristics and pathogens of pneumonia
in 195 children with pneumonia at the Pediatric Department, Bach Mai Hospital from January to
June 2019. According to the study results, most of the cases were aged under five (93.3%) with
pneumonia clinical features of tachypnea, 99%; cough, 97.4%; crackling sound, 81.6%; respiratory
failure, 80.5%; leukocytosis, 55.9%; and high CRP level in serum, 54.9%. There were 90 cases
positive with incubated bacteria with the prevalence of three nasopharyngeal carriages:
S.pneumoniae was 48.7%; H.influenzae, 27.8%; and M.catarrhalis, 18.3%. All the bacteria were
susceptible to almost all the antibiotics used in treatment, such as Amoxicillin/acid clavunamic,
cefotaxim and ceftriason. The study concludes that clinical and paraclinical characteristics in
children with pneumonia were fairly various and bacterial pathogens of pediatric pneumonia were
similar and susceptible to basic antibiotics.
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Diac diém lam sang, can lam sang va can nguyén vi khuan trén

tré mac viém phoi tai Khoa Nhi, Bénh vién Bach Mai

Pham Vin Dém”, Nguyén Thanh Nam
Khoa Nhi, Bénh vién Bach Mai, 78 Gidi Phong, Béng Pa, Ha Noi, Viét Nam

Nhan ngay 05 thang 5 ndm 2020
Chinh sira ngay 20 thang 5 nam 2020; Chap nhan dang ngay20 thang 6 nam 2020

Tom tat: Muc tiéu nghién ciru: mo ta dic diém 1am sang, can 14m sang va xac dinh can nguyén vi khuan
gay viém phdi & tré em tai Khoa Nhi, Bénh vién Bach Mai. Di tuong nghién ciru: 195 tré dwoc chan
doan va diéu tri viém phéi tai Khoa Nhi, Bénh vién Bach Mai tir thang 1 dén thang 6 nam 2019.
Phuong phéap nghién ctru: Str dung phuong phap mé ta tién ctu. Két qua: tudi hay gap 1a nhém tre
dudi 5 tudi chiém 93,3%. Ty I¢ tré trai 1a 58,5%, cao hon tré giai 41,5% su khéac biét co y nghia
thdng ké voi p<0,05. Dic diém 1am sang ndi bat nhat cta tré khi mac viém phdi 1a thé nhanh va ho
Vv6i ty 1¢ tuong ting 1 99,0% va 97,4%). Triéu ching thuc thé ciing gip véi ty 1é kha cao nhu rale
am gap 81,6%, suy ho hap 80,5%. Can 1am sang ting bach cau gip 55,9%, CPR ting chiém ty 1&
54,9. Nudi cay dich ty hau xac dinh duoc 90 truong hop dung tinh, trong d6 ba cin nguyén hay gip
nhét 1a H.influenza, S.pneumoniae, M,catrrhalis véi ty 1€ twong ung la 48,7%, 27,8%, 18,3%. Hau
hét vi khuan gay bénh nhay cam véi cac khang sinh dang diéu tri 1a Amoxicillin/acid clavunamic,
cefotaxim, ceftriason, Két luan: biéu hién 1am sang, can lam sang cua viém phdi & tré em kha da
dang, can nguyén vi khuin hay gap va khong c6 nhiéu khéc biét, hau hét vi khuan gay bénh van

nhay cam véi cac khang sinh dang duge diéu tri cho tré em.

Tir khoa: Pneumonie, Steptococcus pneumoniae, Hemophilus influenzae, khdng khang sinh.

1. Mé dau

Viém phdi 13 mot trong nhirng nguyén nhan
gdy tir vong hang dau & tré em, chiém khoang
15%-18% ty 1¢ tir vong & tré em dudi 5 tudi tiy
theo timg khu vyc trén thé gioi. Udc tinh co
khoang 120 triéu tré bi viém phdi trén thé gidi,
gdy ra cai chét cho 1,3 triéu tré em [1]. Theo Yan
va cong sy (2018) nghién clru trong 15 nam (tu
2000 dén 2015) trén 75 qubc gia va ving ldnh
thd trén thé gioi thiy co khoang 6,7 triu tré
(chiém 23%) tir vong do viém phoi, mot sb qudc
gia viém phdi 1a cin nguyén hang dau gy tir
vong & tré dudi 5 tudi dic biét 1a cac nude dang
phat trién [2]. Viét Nam thugc nhém 15 qudc gia

"Téac gid lién hé.
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¢6 ganh ning bénh tat viém phoi cao nhét, woc
tinh 2,9 triéu truong hop va 0,35 dot viém
phéi/tré dudi 5 tudi/nam [3]. Mic du dat duoc
nhiéu tién bo trong chan doan va diéu tri trong
thoi gian gan day, nhung ganh nang bénh tat do
viém phdi Viét Nam van con cao gap 10 lan cac
nudc phét trién trong cung khu vyc nhu Nhat
Ban, Singapol. Nhiém tring ho hap cap chiém
11% tir vong dudi 5 tudi tai Viét Nam, trong khi
do tir vong do bénh suy giam mién dich méc phai
(HIV) va sbt rét cong lai chi dudi 2% [4]. Tai cac
nu6c dang phat trién, trong d6 ¢6 Viét Nam, vi
khuan 13 can nguyén gdy bénh phd bién nhit,
trong do Streptococcus pneumoniae (57,6%) va
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Haemophilus influenza (20,4%) [5]. Gan day
cin nguyén viém phdi & tré em c6 su thay doi,
déc biét sy dé khang khang sinh ctia vi khuén nén
chung t6i thyc hién dé tai nay nham 2 muyc tiéu:
i) Mo ta cac dic diém 1am sang va can lam sang
clia viém phdi ¢ tré em tai Khoa Nhi, Bénh vién
Bach Mai; ii) Tim hiéu cin nguyén vi khuan gay
viém phdi & tré em.

2. P6i twong phwong phap nghién ciru
2.1. Péi twong

Tré tir 1 thang dén 16 tudi dwoc chan doan
viém phdi theo tiéu chudn ciia T6 chirc y té thé giéi
(WHO: World Health Organization) [5] diéu tri tai
Khoa Nhi, Bénh vién Bach Mai trong thoi gian tir
thang 1 nam 2019 dén thang 6 nam 2019.

2.2. Phuwong phadp nghién curu
Nghién ciru theo phuong phap mé ta cat ngang,

2.3. Cach thirc nghién ciru va cdac chi so nghién
cuu

L4y toan bd bénh nhan trong vong 06 thang
du tiéu chuén va dong y tham gia nghién ciru.
Bénh nhan duoc thu thip cac cac thong tin vé
tudi, gidi, cic van dé tién sir san khoa, y té, thoi
gian khoi phat bénh, cac biéu hién lac khoi phat.
Sbt duoc xac dinh khi nhiét d6 do ¢ nach bang
nhiét ké thuy ngan >37,5 do C, thd nhanh khi
nhip thd ting hon so véi tudi (tré < 2 thang nhip
tho >60 lan/ phut; tré 2-12 thang thd >50 lan/
phut, 12 thang dén 5 tudi nhip thd > 40 1an/ phat;
tré > 5 tudi nhip thd > 30 1an/ phuat). Kho khé 1a
am thanh nghe duoc bang tai phat ra khi tré tho,
tiéng rale duoc xac dinh khi nghe bang tai nghe,
suy ho hap d6 I khi tré chi c6 kho thg, tim khi
gang strc, 6 11 khi tré c6 tim moi dau chi, do 11
khi tré tim toan than [4,5]. Bénh nhan duoc liy
mau méau lam cac xét nghiém sinh hoa (CRP,
GOT, GPT, urg, creatinin), huyét hoc (cong thirc
méu) tai thoi diém nhap vién. Két qua duogc so
sanh v6i bang gia tri hing sb sinh hoc tré em Viét
Nam theo tu6i [6], phan loai thiéu mau theo tiéu
chudn ciia WHO [7]. Xét nghiém vi sinh dich ty

hau dé nuoi céy dinh vi khuén, chup Xquang tim
phéi. Céc xét nghiém can lam sang duoc thuc
hién tai cac phong xét nghiém sinh hoa, huyét
hoc, vi sinh cua Bénh vién Bach Mai. Dich ty
hau dugc lay ngay tai thoi diém nhap vién trudc
khi dung khang sinh. Cach 1dy dich ty hau: ding
dng sonde plastic v khuan dua qua dudng mii
d06 sau bang Y% chiéu dai do tir dinh miii d¢én dng
tai ngoai. Ky thuat 1ay dich ty hau do diéu dudng
chuyén khoa nhi thyc hién.

2.4. Xir Iy 56 liéu

Bénh nhan dugc thu thap thong tin bang mot
bénh an nghién ctru riéng, théng nhét, céc 6 lidu
dugc nhap vao phan mém thdng ké y hoc SPSS.
20.0 va xir Iy bang céc test thong ké y hoc.

3. Két qua nghién ciru

3.1. Ddc diem lam sang, cdn lam sang cua doi
twong nghién ciru

B Tré
trai

B Tré
gai

p<0,05

Hinh 1. Biéu d6 phan bd tré bi viém phdi theo gidi.

Nhan xét: trong téng s6 195 tré méc viém
phdi co 114 tré trai (chiém 58.5%) va 81 (41.5%)
tré gai. Ty 1é méic viém phoi & tré trai cao hon tré
gai voi p<0,05.
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Hinh 2. Biéu d6 phan b tré méc viém phdi theo nhom tudi.

Nhén xét: trong 5O 195 tre bi viém phdi nhom tré dudi 1 tudi chiém ty 1 cao nhat (48,2%), tiép dén
nhom tir 1 tudi dén 5 tudi chiém 45,1%, nhom trén 5 tudi chi gap 6,7%.

Bang 1. Phan bé céc triéu chimg co nang khi tré nhap vién

Triéu ching S6 lwong N Ty 1€ %
(n=195)

Ho 190 97,4%
Sot 139 71,3
Kho khe 86 44,1
Viém long duong ho hap | 75 38,5
Cac roi loan tiéu hoa 38 19,5
Pau nguc 3 0,84

Nhén xét: triéu chimg 1dm sang thuong gip nhét 1a ho (97,4%), sot gip 71,3%, ngoai ra ¢6 19,5%
tré viém phoi cd bi€u hién roi loan tiéu hoa, dau nguc chi gap 0,84%.

Bang 2. Triéu chimg thyc thé khi tré nhap vién

Triéu ching SO luwgng N (n=195) | Ty 1€ %
Thé nhanh 193 99,0%
Rale am 159 81,6
Rale rit 34 20,0
Rale ngay 12 6,2
Rale n6 1 0,5

Suy ho hip 157 80,5

Nhén xét: tri¢u ching thuc thé thuong gap nhat cua tre bi viém phdi 1a tho nhanh (98,5%) tiép theo
la rale am gap 81,6%, ngoai ra c6 80,5% tré viém phoi c6 biéu hién suy ho hap.
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Bang 3. Két qua sinh hoa, huyét hoc cua tré bi viém phéi e nhap vién

Két qua SO lugng Ty 1€ % Gia tri (M£SD,
Chi s6 N (n=195) khoang)
Bach cau Ting 109 55,9 11,545,4
Giam 1 0,5 [3G/I - 43 G/I]
Binh thuong 85 43,6
CRP Tang 107 54,9 4,7+£2,3 mmg/dl
Khéng ting 88 45,1 [0,7-35]
Huy¢t sac to Thi€u mau 49 25,1 115,7+15,6 g/l
[27-153]
Khong thiéu 146 74,9
Men gan GOT Tang 16 8,2 48,5+37,8U/1
Khong tang 179 91,8 [13-680]
Men gan GPT Tang 2 1,0 28,0U/1
Khong tang 193 99,0 [4-594]

Nhén xét: tang bach ciu gdp 55,9% céc trudng hop, ddc biét c6 25,1%, tré viém phoi bi thiéu méu,
CRP tang gap 54,9%, tang men gian gap voi ty 1€ thap, cha yéu tang GOT (8,2%).

3.2. Bdc diém can nguyén gdy viém phéi

100% tré viém phdi dugc nudi cdy dich ty hau tim vi khuén, két qua nudi cdy thay c6 90 truong hop
(chiém 46,2%) cho ket qua duong tinh.

Bang 4. Két qua nudi cdy dinh danh vi khuan

Tén vi khuan S6 lugng N | Ty 1€ %/90 | Ty 1€%/195
H.influenzae 43 47,8 22,5
S.pneumoniae 25 27,8 11,3
M.catarrhalis 17 18,9 8,7

S.areus 3 3,3 15

E.coli 1 1,1 0,5
K.pneumoniae 1 1,1 0,5

“Nhén xeét: trong téng s6 90 mau vi khuan nudi cay duong tinh, vi khuan H.inluenza chiém ty 18 cao
nhat (47,8%) tiép sau do la S.pneumoniae (27,8%) va M.catarrhalis (18,9%), ty 1¢ can nguyén E.coli va
K.pneumoniae thap hon (chi ¢6 1,1%).

Bang 5. Ty 1& nhay cam khang sinh cua cta bén loai vi khuin

H.influenzae S.pneumoniae M.catarrhalis S.areus
(n=43) (n=25) (n=17) (n=3)
Nhay Khéng Nhay Khéng Nhay Khéng Nhay Khéng
(N%) | (N%) | (N%) (N%) | (N%) (N%) | (N%) | (N.%)
Penicilin G - - 18 7 15 3 - -
72% 28% 88,2% 11,8%
Vancomycin - - - - - - 2 1
66,7% | 33,3%
Augmentin 2763% |1627% | 20 5 17 0 - --
80% 20% 100% 0%
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Cefotaxime 42 1 20 20 16 1 - -
97,7% 2,3% 80% 20% 94,1% 5,9%

Ceftriaxone 43 0 (0%) 25 0 17 0 - -
100% 100% 0% 100% 0%

Cefuroxime 20 23 21 4 14 3 - -
46,5% 53,5% 84% 16% 82,3% 17,7%

Clindamycin - - 5 20 - - 1 2

20% 80% 33,3% | 66,7%

Moxifloxacin 43 0 (0%) 19 6 - - - -
100% 76% 24%

Levofloxacin 40 3 22 3 17 0 - --
93,1% 6,9% 88% 12% 100% 0%

Nhan xét: cc vi khuan (H.influenza, S.pneumoniae, M.catarrhalis) con nhay cam tot v6i khang sinh
nhom cephalosporin the hé I1I, nhom quinolon, va augmentin, tu cau vang (S.areus) c6 xu hudng khang

cao hon.

4. Ban luin
4.1. Mot s6 dac diém lam sang, can lam sang

Qua nghién ctru 195 tré mic viém phoi tai
Khoa Nhi, Bénh vién Bach Mai, chung t6i thiy
ty 1€ tré trai méc bénh cao hon tré gai, theo do
két qua trong Hinh 1 cho thiy, ty 1¢ tré trai trong
nghién ctru nay 1a 58,5%, cao hon tré gai 41,5%,
su khac biét co y nghia théng ké véi p<0,05. Cac
nghién ctru trong y van déu nhan thay ty 1é viém
nhiém tring hé hip noéi chung va viém phdi & tré
trai c6 xu hudng cao hon tré gai. Theo Benet va
cong su thuc hién nghién clru da trung tam trén
888 tré mic viém phdi tai Campuchia, Trung
Qudc, Haiiti va An D¢ thay ty 18 tré trai chiém
57-71% [8]. Két qua phan bé tudi trong Hinh 2
cho thdy hau hét tré bi viém phdi duéi 5 tudi
(chiém 93,3%) trong d6 nhom tré dudi 1 tudi
chiém ty 1& 482%, tré 1-5 tudi chiém ty 18
45,1%. Pay 1a nhom tudi dé méac viém phoi nhat
vi lién quan dén mién dich cia tré. Cac nghién
ctru trén thé gidi cho thay nhom tré <1 tudi méc
viém phoi nhiéu nhat luén chiém khoang 40%
tong sb tré mic viém phdi [8] Két qua trigu
chimg 14m sang trong Bang 1 va 2 cho thay, tri€u
ching 1am sang ndi bat nhat ctia tré khi méic viém
phdi 1a thé nhanh va ho (97,4% va 99,0%). Day
1a triéu ching chinh cua bénh 1y duong hd hap,
dac biét tho nhanh vira 1a tri€u chung vira 1a ti€u
chuén chan doan. Cac tridu chimg thyc thé ciing
gip véi ty 16 kha cao nhu rale 4m gip 81,6%, suy

ho6 hap 80,5%. Trong nghién ctru nay chung toi
ghi nhén thay c6 02 truong khi vao vién chua dau
diéu thé nhanh thudc nhom tré trén 5 tudi, c6
hinh anh ton thwong phdi trén Xquang kha dién
hinh nén chiing t6i van dwa vao nghién ctru. Theo
nghién ciru trén 2358 tré tir 2 thang dén 15 tudi
méc viém phoi tai My thay, triéu ching 1am sang
thuong gap nhét ciia viém phoi ¢ tré em 13 ho va
sot (95% va 91%), triéu chimg khé tha, tho
nhanh chi gip 70%, biéng an gip 75% [9].
Nghién ctru cua tac gia Yu va cong sy tai Trung
Qudc trén 5960 tré mic nhiém trung ho hip bao
gdm ca viém phdi thiy tridu chung ho gip
96,9%, sot gap 57,5%, rale am phéi gap 60,2%
[10]. Nhu vy triéu chimg Idm sang hay gip nhat
& tré bi viém phoi 14 ho, triéu chimg thuce thé thay
d6i tiry theo tung nghién ctru. Diéu nay cling phu
hop véi thuc té 13 cac triéu chimg thuc thé cua
viém phdi phuc thudc vao thoi gian, thoi diém
bénh nhan dén kham, phy thudc vao ngudi kham
do d6 sé khac nhau theo tung nghién ctu. Theo
két qua nghién ctru trong Bang 3 cho thay két qua
xét nghiém cén 1am sang ching toi thiy sb luong
té bao bach cau trung binh 14 11,5G/1, CRP trung
binh la 4,7 mg/dl. Ty 1¢ ting bach cau 55,9%,
giam bach cau 0,5 %, bach ciu trong giéi han
binh thuong 1a 43,6%, CPR ting chiém ty 18
54,9%. Thyc té s6 lugng bach cau trong mau
ngoai vi phu thudc vao can nguyén gy viém
phdi va tudi cua tré, thong thuong néu cén
nguyén 1a vi khuén ting bach ciu rd rang hon,
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CRP ciing ting cao hon, néu cin nguyén viém
phoi do vi riit thi bach cau ting khong cao, doi
khi c6 thé c6 giam bach cau, chi sé CRP ciing
khong ting. Trong nghién ciru nay ching toi thay
ty 1¢ ting bach kha tuong dong véi ty 1¢ ting
CPR. Theo tac gia Yu va cong sy nghién ctru tai
Trung Qudc thdy sb lwong bach cu trong mau
ngoai vi trung binh 11,5 G/I, CRP trung binh
1,8mg/dl, ty 18 ting bach cau va tang CRP tuong
ing 13 45% va 47%. Nhu vay két qua cac chi so
nghién ctru ctia chung t6i s6 luong bach cau kha
tuong dong véi két qua cia tac gia Yu, con chi
s6 CRP ciia chung t6i gip cao cao hon clia tac
gia Yu [10]. Trong nghién ctru nay ching t6i ghi
nhan thiy c6 25,1% tré mic viém phoi bi thiéu
mau. Theo cac nghién clru trong y van, tré tir 6
thang dén 6 tudi thuong hay bi thiéu mau dinh
dudng, khi tre thiéu mau cang lam tang nguy co
nhiém trung trong do nhiém trung hé hap hay
gip nhat. Nghién ciru clia tac gia Rashad va cong
su tai A rap Xé ut trén 50 tré mac viém ph01 tr 9
thang dén 6 tudi va 50 tré cung do tudi khong
méc viém phdi 1am nhom chimng thdy, nhom tré
bi viém phoi c6 ty 1¢ thiéu mau 1 76%, trong khi
d6 ty 1¢ thiéu mau & nhom ching 1a 44%, thiéu
mau 1am ting nguy co viém phdi 1én 4,3 lan [11].
Nghién ctru cua tac gia Stepan va cong sur tai Ai
Cap trén 166 tré tir 1 tudi dén 3 tudi méic nhlem
tring hd hap va 33 tré khoe manh cing do tudi
lam nhom ching thiy nhém tré mic nhiém tring
hé hap c6 54% tré bi thiéu mau, trong khi do ty
nhoém chimg gip thip hon (23%). Nhu vay két
qua nghién ctru cia chiing toi cling thiy tré mac
viém phdi thuong kém theo thiéu mau, tuy nhién
ty 1¢ thiéu mau ctia chiing t6i gap thap hon. S¢ di
¢6 hién tugng nay do tinh trang thiéu méau & tré
phu thudc nhiéu vao ché do dinh dudng, cach
chiam soc tré, dia du. Néu tré duoc cham soc dinh
dudng tdt, dic biét dugc bd sung vi chat & me va
tré sau sinh day du s& it bi thiéu mau hon. Cac
xét nghiém men gan trong nghién clru nay chung
t6i thay ty 1& bat thuong xét nghém men gan gip
Vi ty 18 thap.

4.2. Cdn nguyén gay viém phoi

Theo két qua nu6i cay dich ty héu dinh danh
vi khuan ching t6i thay ty 1€ vi khuan duong tinh

trong nghién ctru ndy cua chung toi gap la
46,1%. Trong sb 90 ca nudi cay vi khudn duong
tinh, ba cin nguyén hay gip nhit 1a H.influenza,
S.pneumoniae, M,catrrhalis véi ty 1€ tuwong ing
la 48,7%, 27,8%, 18,3%. Ba tac nhan khac la
S.aureus, E.coli, K.pneumoniae gip thip hon voi
ty 1€ tuong ung la 3,3%, 1,1%. Theo cac nghién
clru trén thé gidi, can nguyén vi khuén rat dao
dong, tai cac nude phat trién nhu My, chau Au
trong sb cac nguyén nhan gdy viém phdi xac dinh
dugc can nguyén vi rat van 1a can nguyén hang
déu, vi khuan chi gap khoang 15 %. Trong s6 can
nguyén vi khudn xac dinh dugc, S.pneumoniae
chiém ty 1¢ cao nhat khoang 50% cac cin nguyén
12 vi khuan [9]. Két qua nghién ciru da trung tam
cua tac gid Benet va cong su trén 888 tré viém
phéi va 870 tré dudi 5 tudi lam nhom ching
nham xac dinh nguyén nhan gdy bénh bao gom
19 loai vi rat, 5 loai vi khuan, két qua cho thay
ty 1é cin nguyén viém phdi do S.pneumoniae
chiém 42,2%, vi rat chiém 29,4% [8]. Nghién
cuu cua Chochua khi xac dinh cén nguyén vi
khuan bang PCR da mdi (5 vi khuan
S.pneumoniae, H.influenzae, M. catarrhalis, S.
aureus va N. meningitidis) trén 1028 tré tr 2
thang dén 10 tudi tai Tanzania c6 biéu hién
nhiém tring ho hip thay néu tré bi nhidm tring
ho6 hap trén ty 1¢ duong tinh 13 62,2%, nhiém
trung ho hap dudi ty 1¢ duong tinh 43,8%, viém
phéi duong tinh 18,6%. . Trong s6 cac can nguyén
xéc dinh dugc & tré mic viém phdi M, catrrhali,
S.pneumoniae va H.influenzae 1a 3 cén nguyén
hang dau vai ty 18 1an luot 1a 96,0%, 87,5%,
83,7% [12]. Nghién ctru ciia Lé Thi Hong Hanh
va cong sy (2015) tai bénh vién Nhi Trung wong
trén 668 tré mac viém phoi khi nudi cdy dich ty
hau va lam PCR xic dinh cin nguyén
M.pneumoniae thay ty 18 vi khuan phan 1ap duoc
qua xét nghiém dich ty hau 1a 179/668 (26,8%).
Trong s cin nguyén ba cin nguyén vi khuin gip
cao nhit la S.pneumoniae, H.influenzae,
M.pneumoniae Vi ty 1¢ twong tmg 1a 27,3%,
25,7%, 25,1% [13]. Nhu vay ket qua xac dinh
can nguyén vi khuan bang nui cdy dinh danh vi
khuan (phuong phap do dic hiéu cao) trong
nghién ctru nay cua ching t6i 1a kha cao. Phan
loai vi khudn trong nghién ctru nay chung toi
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nhan thay tac nhan H.influenzae chiém ty 1¢ cao
hon so v&i mot sb cac nghién ctru khac, co thé
day 1a diém khac biét ddc thu vé vi khuan trong
nghién cuu nay tai Bénh vién Bach Mai. Bang 5
cho biét két qua nhay cam véi khang sinh cua vi
khuén tim dugc cho thiy cac khang sinh thuong
dung theo phac do ctia By Y té vé hudéng dan str
dung khang sinh trong dleu tri viém ph01 o tré
em [14] van co tac dung tot trong diéu tri, tuy
nhién ching théi thdy c6 3 miu S.aureus xuat
hién 1 truong hop dé khang véi vancomycin, 2
truong hop dé khang véi clindamycin, do s
lwong miu con it nén ching t6i khong két luan
duoc hién tuong khang véi véi khang sinh cia
S.aureus. Nghién ctru cua Yu va cdng su trén 189
tré mic viém phdi tai Trung Qubc do
S.pneumoniae thdy cac khang sinh nhém
cephalosporin thé hé 3, Vancomycin, Linezolid,
quinolon con tac dung t6t vai ty 18 nhay cam trén
90%, ty 18 khang rit cao xay ra v6i cac khang
sinh  Penicillin, Erythromycin, Clindamycin,
Sulfamethoxazole véi ty 1& tir 34% dén 96,9%
[10]. Nghién ctru cua Zafar va cong sy trén 381
tré mic nhiém tring hd hip do S. pneumoniae va
281 tré do H.influenzae tai Pakistant thay ty 18
S.pneumoniae khang véi penicillin va macrolid
tang tuong ung tir 10% dén 34,1% va 13% lén
29,7% sau 10 nam (tir 2004 dén 2014). Dic biét
v6i khang sinh trimethoprim/sulfamethoxazole
ty 1¢ khang dén 82%, H.influenzae c6 ty 18 khang
thap hon [15].

5. Két luan

Qua nghién ctru 195 tré mic viém phdi tai
Khoa Nhi, Bénh vién Bach Mai, ching t6i
nhan thay:

Ty 18 tré mac viém ph01 chu yéu dudi 5 tu01
triéu chirng 1am sang no61 bat nhit ctia tré khi mac
viém phdi 1a thé nhanh va ho, triéu ching can
1am sang 14 rale 4m va céac biéu hién suy ho hép.

Ty 18 can nguyén la vi khuan trong nghién
ctru nay gap la kha cao, trong d6 H.influenzae va
S.pneumoniae 14 hai cin nguyén vi khuin chinh
gdy viém phdi ¢ tré em.Ty 1¢ khang khang sinh
cao chu yéu xay ra & nhém penicillin va
cefuroxime, erythromycin.

L&i cam on

Nhom nghién ciru xin chén thanh cam on
Nhém nghién ciru dé tai Khoa hoc va Cong nghé
ndm cp co sé 2019 tai Khoa Nhi, Bénh vién
Bach Mai va dé tai co s6 ma s6 CS.19.01 tai
Khoa Y Duoc, bénh nhan va ngudi nha cac ddi
tuong nghién cuu da gitp dd chdng téi hoan
thanh nghién ciru nay.
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