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TOM TAT: Nghién ctru hdi clru, mo ta cét ngang, danh gia dac diém 1am sang va mét sb dic diém dich
té trén 92 bénh nhan sét rét diéu tri tai Bénh vién D& chién cép 2 Viét Nam (Bentiu, Nam Sudan), ttr thang
11/2018 dén thang 11/2021.

Két qua: Pa sb bénh nhan la nam gidi (93,5%), ttr 36-46 tubi (47,2%), quéc tich Nam Sudan (26,1%) va
cac nuéc chau A (38,6%), la quan nhan cac nuéc gép quan (31,5%), khong thuong xuyén st dung thube
dw phong sét rét (95,7%), nhiém sét rét Ian dau (72,8%). Mua dich sét rét dién ra vao tir thédng 7 dén thang
11 hdng ndm (dinh dich vao théng 8). Ti Ié mac sét rét cao hon & nhan vién Lién hop quéc tham gia theo
hinh thire ca nhén (68,5%) so voi hinh thire trong 1 don vi (31,5%). Test nhanh phét hién khang nguyén ki
sinh truing sét rét bang kit RDTs c6 gia tri cao trong chén doan sang loc sét rét. Nguoi ban dia (quéc tich
Nam Sudan) c6 ti Ié tai nhiém cao gép 3,34 lan so véi nhitng nguoi dén tir cac quéc gia khac. Con sét
sét dién hinh & cac bénh nhan ngudi ban dia khac biét c6 y nghia théng ké so véi & céc bénh nhan dén
ttr nurée khac, voi p < 0,05. Cac bénh nhén sét rét diéu tri tai Bénh vién Da chién cép 2 Viét Nam (Ben tiu,
Nam Sudan) déu dap (g tét véi phac dé diéu tri.

T khoa: Sét rét, Nam Sudan, Bénh vién D4 chién cép 2 Viét Nam.

ABSTRACT: A retrospective and cross-sectional study evaluating clinical and epidemiological
characteristics on 92 malaria patients treated at Vietnam Level 2 Field Hospital (Bentiu, South Sudan)
from November 2018 to November 2021.

Results: The majority of patients are male (93.5%), aged from 36 to 46 years old (47.2%), in term of
nationality, South Sudanese (26.1%) and Asian countries (38.6%), soldiers of TCCs (31.5%). High prevelances
of patients who did not regularly use prophylaxis drugs and infected with malaria for a first time are 95.7%
and 72.8%, respectively. The malaria epidemic season takes place from July to November every year with
the peak in August. Malaria incidence was higher among individual personnel (68.5%) than TCCs personnel
(31.5%). RDTs test kit has high value in malaria screening diagnosis. Indigenous people (South Sudanese)
have a 3.34 times higher rate of reinfection than people from other countries. Characteristics of malarial fever
in indigenous patients was significantly different with it in patients from other countries, with p-value < 0.05.
Malaria patients treated at the Vietnam Level 2 Field Hospital responded well to the treatment regimen.
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1. DPAT VAN BE.

Sét rét 1a bénh truyén nhiém phd bién & chau Phi
noi chung va & Nam Sudan naéi riéng (v&i khodng 95%
lanh thé quéc gia nay 1a vung dich t& sbt rét [3]). Tai
Nam Sudan, sét rét chiém khoang 20-40% s6 ca kham
chiva bénh tai cac co s&'y t& [7] va la nguyén nhan bénh
li gay tlr vong hang dau [4]. Da phan sbt rét tai Nam
Sudan gay ra do ki sinh triing P, falciparum, chiém hon
90% cac ca lam sang sét rét dén kham bénh tai cac cor
s& y té [6]. Mua dich sét rét & day thuwong dién ra tir
thang 5 dén thang 11 hang nam, v&i dinh dich thuong
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vao thang 8 va/hodc thang 10 [1]. Dién bién lam sang
trén cac bénh nhan (BN) sét rét thwéng ndng, nhung
hau hét déu dap wng tét voi diéu tri.

Bénh vién Da chién cép 2 Viét Nam tham gia
Lwc lwong Gin gi» hda binh Lién hop qubc déng
quan trén dia ban phan khu Unity, tinh Bentiu,
thudc bang Unity, ndm & phia Bac quéc gia Nam
Sudan. Nhiém vu clia Bénh vién la diéu trj cho can
bd, nhan vién Lién hiép quéc dang lam viéc trong
khu vie, véi 2 dbi twong chinh la quan nhan tir cac
nw&c gop quan (Troop contributing country ) va cac
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déi twong tham gia theo dién ca nhan (Individual
personnel). Trong thoi gian thwc hién nhiém vy,
Bénh vién da kham, diéu tri cho nhiéu BN sét rét
voi hiéu qua diéu tri cao. Pé nang cao nang lwc
chan doan, diéu tri BN sét rét ca Bénh vién va gop
phan dw phong hiéu qua bénh sbt rét trong cong
ddng khu vic don vi déng quan, viéc nghién ciru
dac diém lam sang, dich té bénh li nay tai day cé
nghia thyc tién quan trong.

Chung t6i thwe hién nghién ctvu nay nhdm danh
gia mot sé dac diém lam sang, dich t& ctia BN sét
rét diéu tri tai Bénh vién D& chién cap 2 Viét Nam
tai phai bo Bentiu, Nam Sudan. Qua d6, c6 cai
nhin tdng quan vé tinh hinh dich va kha n&ng chan
doan, diéu tri cac BN sbt rét trén dia ban don vi
déng quan.

2.DOI TUQNG, PHUWONG PHAP NGHIEN CUU.

2.1. Péi twong nghién clru:

92 BN c6 chan doan sét rét (nghi ngd hodc xac
dinh), dén kham va diéu tri tai Bénh vién Da chién
cép 2 Viét Nam (Bentiu, Nam Sudan), tir thang
11/2018 dén thang 11/2021.

Lwa chon cac BN la quan nhan hodc cac ca
nhan thudc phai bo Lién hop qudc tai Bentiu, Nam
Sudan, c6 hd so bénh an da théng tin can thiét cho
nghién ctru.

2.2. Phwong phap nghién clru:

- Thiét ké nghién ctru: hdi ctru, mod ta cit ngang.

- Tiéu chuan chan doan truéng hop nghi ngd va
xac dinh bénh sbt rét theo hwéng dan ctia Bo Y té
Viét Nam nam 2020 [9]:

+ Chén doan nghi ngd: nhirng trwdng hop cod
sbt hodc tién st sbt trong 3 ngay trwéc kham bénh
(con sbt rét dién hinh hodc khong dién hinh); déng
thei, co yéu td dich té lién quan (dang & hodc da
dén vung sét rét lwu hanh trong thdi gian it nhat 7
ngay hodc c6 tién str méc sbt rét).

+ Chéan doan xac dinh: nhirng trwdng hop cod
ki sinh trung sot rét trong mau, dwgc xac dinh
béng xét nghiém lam mau nhuém Giemsa hodc xét
nghiém chan doan nhanh phat hién khang nguyén
ki sinh truing sét rét (Rapid diagnostic test - RDTs)
hodc ki thuat sinh hoc phan tt.

- Cac chi tiéu nghién ctru:

+Dac diém dich t&: tudi; givi tinh; don vi cong tac;
qudc tich; cé/khong thwdng xuyén str dung thude dw
phong sot rét; phan b ca mac theo thang trong nam.

+ D&c diém lam sang, can |am sang: triéu chirng
bénh, két qua cac xét nghiém céan thiét.

- Cach tinh dé nhay, dé dac hiéu, gia tri tién
doan (GTTD) dwong, GTTD am:
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) Duong tinh that
+ DO nhay = . A —
Dwong tinh that + Am tinh gia
L Am tinh that
+Bbodachiégu =-—— - .
Am tinh that + Dwong tinh gia
Duwong tinh that
+ GTTD duwong = . N -
Dwong tinh that + Dwong tinh gia
. Am tinh that
+ GTTD am = — . =
Am tinh that + Am tinh gia

- Van dé dao dirc trong nghién clru: dé cuwong
nghién ctu dwoc chi huy Bénh vién D4 chién cép
2 s6 3 Viet Nam ddng y. Nhém nghién clru chi tiép
can hd so bénh an déi twong nghién ctu; moi
thdng tin ca nhan dbi twong nghién clru dwoc bao
méat va chi phuc vu muc dich khoa hoc.

- Xt li s6 lieu: bédng phdn mém Excel 2016, phan
tich bdng phan mém Stata 13.0, cac bién dinh tinh
st dung phép kiém c2.

3. KET QUA VA BAN LUAN.

3.1. Pic diém dich té hoc BN nghién clru:

Bang 1. D&c diém dich t& BN nghién clru.

Chi s6 nghién ctru S6BN| Tile %

. [pusi3e tudi 31 [ 34,8%
(Tn“;" gg)' Tt 36-46 tudi 42 | 47,2%
Trén 47 tudi 16 | 18,0%

Gigitinn | Nam 86 93,5%
(n=92) N 6 6,5%
Luc lugng | Cac nuwéc gop quan | 29 31,5%
(n=92) " [canhan dén 63 | 68,5%
Nam Sudan 23 26,1%

. Thudc chau My 10 11,4%
8]”3%3)0*‘ Thubc chau A 34 | 38,6%
Thudc chau Phi* 14 15,9%

Thudc chau Au 7 8,0%

Dv phong Cé 4 4,3%
(n=92) = Khong 88 | 957%
Tai nhiém | CO 25 | 27,2%
(n=92) |Khong 67 | 72,8%
(*Nuwéc chau Phi khac, khéng tinh Nam Sudan)

Téng sé BN chan doan sbét rét dén diéu tri tai
Bénh vién D& chién cp 2 Viét Nam chon vao
nghién ctru 1a 92 BN (trong d6, 86 BN chén doan
xac dinh, 6 BN chan doan nghi ngd sét rét).

Da s6 BN sbt rét tir 36-46 tudi (47,2%), la nam
gi%i (93,5%), Ia quan nhan dén tlr cac nuéc gop quan
(31,5%), khong thuwong xuyén st dung thudc duw
phong sbt rét (95,7%), nhiém sbt rét 1an dau (72,8%).
V& quéc tich, hay gdp nhéat 1a BN ngudi chau A
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(38,6%), tiép dén la BN co quéc tich Nam Sudan
(26,1%), BN nguoi chau Phi (15,9%), BN ngudi chau
My (11,4%) va BN nguwdi chau Au (8,0%).

- Phan bb BN theo c4c thang trong nam:
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Phéan b6 BN méc bénh theo céc thang trong nam.

S ca mac sbt rét tai Bénh vién Da chién cap
2 Viét Nam cao nhét tap trung vao thang 7 (27
ca) va thang 8 (30 ca) hang nam; sau dé giam
dan dén thang 12. Sau thang d4u nam chi c6 3 ca
dwong tinh voi sét rét. Mat khac, tir thang 6 dén
thang 11 hang nam ciing la mua dich cGa bénh sbt
rét tai Bentiu, Nam Sudan. Thyc té trong phai bo,
do d&c diém cong tac nén co réat nhidu quan nhan
di chuyén gitra Bentiu va cac khu vuc khac, nhw
Juba (1a noi co6 & dich sét rét quanh nam)... Do do,
ngoai mua dich sét rét tai Bentiu, van cé 3 trwong
hop dwoc chan doan dwong tinh véi sét rét. Binh
dich vao thang 8 ciing phu hop véi dich té vé sét
rét tai Bentiu.

3.2. Cac dic diém lam sang, can lam sang
cua déi tweng nghién ciru:

V& lam sang: 47,8% BN c6 con sét rét dién
hinh, 2,2% BN c6 triéu chi*ng vang da. Cac triéu
ching thweng gap khac, gdm nhirc méi co khép
(42,4%), mét mdi (34,8%). Dac biét, trong s6 BN
vao diéu tr tai Bénh vién Da chién cép 2 Viét Nam,
chung t6i khdng gdp BN nao cac triéu chirng cla
s6t rét ac tinh.

V& can lam sang: 7,6% BN c6 tinh trang thiéu mau
(gidm hemoglobin va héng cau). 24,1% BN c6 ting
bach cau, chi 2 BN (2,5%) c6 gidm bach cdu va 63,3%
BN c6 bach cau trung tinh tang trén 80%. Chung t6i
danh gia tinh trang tén thwong gan qua chi sé néng
dd AST va ALT mau, thdy 12,0% BN c6 tén thwong
gan, 54,3% BN nghi ngé tén thuong gan (v&i AST va
ALT tang nhe). 29,3% BN khéng c¢6 ton thwong gan
(AST va ALT trong gi¢i han binh thuwong). Bdi véi tinh
trang gidm tiéu cau, nghién clru clia ching t6i thay cd
74,7% BN giam tiéu cau (duoi 150 G/l), phil hop véi
bénh canh cta BN sét rét.
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Bang 2. Bac diém lam sang va can lam sang
clia doi twong nghién ctru.

Chi s6 nghién ctru S6BN |Tilé %
Con sbt dién |CO 44 147,8%
hinh (n =92) |Khéng 48 [52,2%
Véng da Co 2 2,2%
(n=92) Khong 90 |[97,8%
Mét moi 32 [34,8%
Nhirc mdi co khép | 39 [42,4%
Cac triéu Pau dau 8 8,7%
chirng khac  |Pau bung 2 | 22%
(n=92) Tiéu chay 10 [10,9%
Non 8 8,7%
Ho 4 4,3%
Thiéumau [CO 6 | 76%
(n=79) Khong 73 92,4%
. Tang 2 2,5%
Bach cau g thuong 58 |73.4%
(n=79)
Giam 19 241%
Bach cau da |Tang 29 |36,7%
nhan (n =79) | Giam 50 |63,3%
. Khong 27 129,3%
;:2 Ezu;dgg) Nghi ngo 50 |54,3%
Co ton thwong 11 12,0%
Giam tiéu Co 59 |[74.7%
cau (n=79) [Khong 20 [25,3%
Bang 3. Két qua xét nghiém lam méu va test
nhanh phat hién khang nguyén sot rét (RDTs).
Xetnghiem | qc by Test n’hanh BDT,S
lam mau Duong tinh | Am tinh
Khéng soi 3 3 0
Am tinh 13 7 6
Dwong tinh + 28 28 0
Dwong tinh ++ 25 25 0
Dwong tinh +++ 15 15 0
Dwong tinh ++++ 8 8 0
Téng 92 86 6

Test nhanh phat hién khang nguyén ki sinh trung
sbt rét (v&i kit RDTs): 86 BN test nhanh dwong tinh
va 6 BN test nhanh am tinh. Xét nghiém lam mau:
89/92 BN duwoc ldy lam mau nhuém Giemsa soi tim
ki sinh tring sét rét. Két qua, 76 BN dwong tinh v&i
ki sinh tring sét rét (cac mirc do tlr + dén ++++) va
13 BN c6 két qua soi am tinh. Nhw vy, ti & bd sét ca
bénh sét rét néu chan doan chi dwa vao tiéu chuan
xét nghiém (b&ng ca 2 phuong phap RDTs ho3c soi
lam mau tim ki sinh trung st rét) la 6/92 BN (6,5%).
T két qua bang 3, ching toi thay, néu Iy két qua
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xét nghiém lam mau tim ki sinh triing sét rét [am tiéu
chuén vang dé chan doan, thi gia tri chan doan sét
rét clia xét nghiém RDTs c6 d6 nhay 100%, do dac
hiéu 46,2%, gia tri tién doan dwong 91,6% va gia tri
tién doan am 100%. Vi thé, RDTs rat c6 gia tri trong
sang loc (loai trir sét rét) ddi véi cac BN c6 sét do
cac nguyén nhan khac. Tuy nhién, dé dac hiéu cla
RDTs lai thap, chi dat 46,2%, nén khong thé dung
dé khang dinh chan doan sét rét. Do nhay ctia RDTs
trong nghién ctru nay twong duong véi nghién ctru
ctia M.S Ali (tai Khartoum North, Sudan) [2], Singh
(tai An Do) [5] va Cavallo (tai Phap) [8] (déu dat
100%) nhwng dd dac hiéu lai thap hon dang ké.
Diéu nay co thé giai thich la do s6 mau trong nghién
clru clia chung t6i ¢6 ca nhitng BN chan doan nghi
ngd sét rét, trong khi sé mau

Két qua nghién ctru cho thay, ngudi ban dia (quéc
tich Nam Sudan) c6 ti 1é tai nhiém sét rét cao gép 3,34
l&n so v&i nhivng ngudi dén tir cac qubc gia khac,
khac biét c6 y nghta thdng ké véi p = 0,002, CI95%:
1,75-6,38. Su khac biét nay co thé do nguoi dan ban
dia thuwdng phai di chuyén nhiéu t6i cac khu v Iuu
hanh bénh sbt rét, trong khi cac nuéc khac da phan 1a
di theo ddi hinh don vi, la nhirng ngudi da thuc hién
cac bién phap dw phong sét rét (nhw uéng thubc dw
phong, phun thuéc diét mudi...). Ngoai ra, thoi glan &
tai dia ban (vuing dich t& sét rét) ctia ngudi ngoai qudc
chi trong khodng 1 nam, trong khi dan dia phwong &
tai vung dich lau dai.

Bang 6. Méi lién quan gitra ngudi cé triéu chirng
con sét dién hinh va quéc tich.

trong nghién clru cla cac tac —

gid da néu lady ngdu nhién Chi sb nghién ctru Ccmcs:ot dién hmhK(: 88) P (CIPQ%%)
100 mau mau cla nguodi o ong

hién mau (do do, sé6 am tinh |Qudc |Nam Sudan 6(26,09%) |17 (73,91%) | ; 0| 045
trong nghién ctu ctia ching [N [Céc nwec khac | 38 (58,46%) | 27 (41,54%) | (0,22-0,91)

toi rat thap, lam sai léch dang
k& d6 dac hiéu cta chan doan). Tuy nhién, gia tri
tién doan dwong cua test nhanh RDTs v6&i sét rét
lén dén 91,6%. Diéu nay cang cho thay ré do dac
hiéu ctia RDTs thap Ia do anh huéng cua ti 1é méac
bénh sbt rét trong mau nghién clru. Hon na, chi
phi thAp hon dang k& va kha nang trién khai dé&
dang la d&c diém ndi tréi cha test nhanh RDTs khi
trién khai trong cong déng.

3.3. Pic diém vé diéu tri:

Bang 4. Pap &ng véi thubc diéu tri cta dbi
tweng nghién cltru.

DPap tng diéu tri S6 BN Tile %
Thubdc |Arterakin 57 62,2%
diéu tri |Lumarten 33 36,7%
(n=91) | Artersunat 1 2,2%

Cac ca sbt rét chung toi diéu tri déu dap (rng tét
v&i thube diu tri khang ki sinh trung sét rét duéng
udng (Arterakin hodc Lumarten). Chi ¢é 1 ca bénh
phai st dung két hop thém thubc dueng tinh mach
(Artersunat). T4t ca cac BN trong nghién ctru nay
déu dap &ng tét sau qua trinh diéu tri, véi thoi gian
diéu tri trung binh cta BN tir 3-5 ngay.

3.4. Mot s6 yéu té lién quan:

Bang 5. Méi lién quan gitra kha n&ng tai nhiém
SR va qubc tich.

Két qua nghién cru cho thay sw khac biét c6 y
nghfa théng ké vé con sét rét dién hinh gitba nhém
BN nguoi ban dia véi nhom BN dén tir cac nuwdc
khac, v&i p = 0,008, Cl 95%: 0,22-0,91. Ti lé xuét
hién con sét rét dién hinh & nhom BN ngudi ban dia
chi bang 0,45 1an so v&i nhém BN dén tir cac nuwéc
khac. Nguyén nhan cé thé do nhém BN nguwdi ban
dia c6 fi 1& tai nhiém cao hoac da co khang thé voi
ki sinh tring sét rét tir truérc.

Chung téi cling nhan thay nghién ctru nay con
¢6 nhi*ng han ché nhét dinh, nhw vé phuong phap
(nghién ctru hdi clru, cét ngang mo ta), dia diém
thwe hién (chi tai Bénh vién D4 chién cép 2 cuta Viét
Nam tai Lién hiép quéc; trong khi da cé 3 don vi thay
phién tai day), tiéu chi lwa chon BN... Do do6, trong
qua trinh thu thap sé liéu (théng qua bénh an), c6
thé con mot sb yéu té chua thuc sy ddng nhat. Mat
khac, nghién ctvu dién ra trén nhom ddi twong la cac
nhan vién Lién hop quéc, dic trung la sw da sic toc,
da chdng téc. Hon niva, mot sb ca sét rét véi cac
triéu chirng chua ré rang chi diéu tri tai Bénh vién Da
chién cép 1. Do d6, nghién ctru nay chwa mang tinh
dai dién cho toan bd dan sé trong khu vuc. Dé co
tinh bao quat, can thuc hién nhirng nghién ctru tiép
theo v&i sé lwong dbi twong nghién ciu Ién hon,
tiéu chi lyva chon dbi twong nghién ciru mé roéng
hon, da kha nang dai dién cho quan thé.

N i nhiém v&i SR (n = 88) PR 5. KET LUAN.
9 Co Khéng P 1 (C195%) Nghién ctru 92 BN, & ngudi lam
Quéc | Nam Sudan 13 (56,52%) | 10 (43,48%) 3,34 | Viéc trong phai bo Lién hop quoc
: 0,002| (1,75- [ iu, , mic bé
tich | Cac nuoc khac | 11 (16,92%) | 54 (83,08%) (6,38) gtEﬁg['t'gw:?l’hsé;dign;"agigj rl:
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tai Bénh vién D& chién cép 2 Viét Nam, tir thang
11/2018 dén thang 11/2021, chung tai két luan:

- Mua dich sét rét tai khu viec Bentiu, Nam Sudan
thwong dién ra ti thang 7 dén thang 11 héng n&m,
véi dinh dich vao thang 8.

- 95,7% BN sbt rét khong thuwéng xuyén st
dung thuéc dy phong sbt rét. Ti 1&é BN sbt rét la
nhan vién Lién hop quéc tham gia theo hinh thirc
ca nhan (68,5%) cao hon so véi hinh thirc trong
cung 1 don vi (31,5%). Test nhanh RDTs phat hién
khang nguyén ki sinh tring sét rét c6 gia tri cao
trong chan doan sang loc loai trir sét rét.

- BN la nguwoi ban dia co ti 1é tai nhiém sét rét
cao gap 3,34 1an so v&i nhitng BN la ngudi dén tir
cac quéc gia khac, khac biét co y nghia théng ké,
véi p = 0,002, CI95%: 1,75-6,38. Con sbt rét dién
hinh cta BN la ngwoi ban dia va BN tir cac nuwéc
khac dén khac biét co y nghia thdng k&, voi p =
0,008, Cl 95%: 0,22-0,91. Céac BN sbt rét tai Bénh
vién Da chién cép 2 Viét Nam déu dap tng tdt voi
phac db diéu tri.
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