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TOM TAT

Dat van de: Viém mang ndo mi (VMNM) 1a tinh trang nhiém tring cép tinh hé than kinh trung uvong. Bénh
c6 ty 16 tir vong va di chirng cao. Téc nhén gay bénh c6 thé thay déi theo thoi gian va gitra céc quéc gia. Nghién
ctru nhdm khao sét xu huéng cdn nguyén vi khuén gay viém mang ndo md tai khu vire mién Trung.

Phwong pﬁép nghién ctru: Héi ctu sé lidu tai phong xét nghiém céc trudng hop viém mang ndo ma
nhép Bénh vién Trung wong Hué tr 01/01/2004 dén 31/12/2013. Xéac dinh téc nhan gay bénh béng phuong
phép nubi cay vi khuén thuong quy.

Két qua: Trong 10 ndm, ching t6i thu nhén 1555 trudng hop duoc chdn dodn VMNM, tac nhén gay
bénh duwoc xac dinh 497 truong hop (31,9%) véi 3 téc nhan chu yéu Ia Streptococcus suis (41,0%),
Streptococcus g hemolytic (17,7%), Streptococcus pneumoniae (11,9%,).

Ban ludn va két ludn: Xu hudng cdn nguyén vi khudn viém mang ndo mi cé thay ddi, hién nay
Streptococcus suis 13 tac nhan gdy bénh thuong gdp nhét. Dé phong bénh ching ta can thuc hién thém
céc nghién ctru vé dich t& hoc dé x4c dinh cac yéu té nguy co vé bénh.

Tir khéa: Viem mang ndo mda, tdc nhan gay bénh, Streptococcus suis.

ABSTRACT
TREND OF BACTERIAL MENINGITIS IN CENTRAL REGION, VIETNAM-

FROM 2004 - 2013
Nguyén Thj Nam Lién', Nguyén Van Hoa? Mai V&n Tuén’, Trvong Dién Hai'

Background: Bacterial meningitis, which is an acute central nervous infection, has high mortality rate and
sequelae. Pathogens can be varied with period of time and among countries. This study aims fo investigate
trend over time in etiology of bacterial meningitis in the Central region, Vietnam from 2004 to 2013.

Methods: A retrospective laboratory-based study was conducted at Hue central hospital from 1/2004 to
12/2013. The pathogens were identified by using standard culture method.

Results: In 10 years, 1555 cases of bacterial meningitis were diagnosed, the pathogens were identified
in 497 cases (31,9%). Three common etiologies were Streptococcus suis (41,0%), Streptococcus B
hemolytic (17,7%), Streptococcus pneumoniae (11,9%,).

Disciussions and conclusion: Streptococcus suis is the commonest pathogen of bacterial meningitis
in the Central region of Vietnam. We should conduct some epidemiological studies to identify the risk
factors of this infection. This will be useful for prevention.
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I. PAT VAN PE

Viém mang ndo mu (VMNM) la tinh trang nhiém
khuén mang ndo do céc tic nhin gdy bénh co kha
ning sinh mu (chu yéu 1a mot s6 loai vi khuén) xdm
nhdp vao mang ndo gy nén [1], [3], [5], [13]. Bénh
phd bién & cic nude phat trién ciing nhu dang phat
trién [3], [13]. La mdt trong nhitng bénh thudng gap
& tré em, nhit 12 & lira tudi dudi 5 tudi, t 1¢ tir vong
va di chimg cao anh hudng dén stc khoe va chét
lvong cudc sdng & tré em cling nhu ngudi 16n [1],
[3], [12]. Cén nguyén gay bénh rit da dang va tan
sudt xuét hién ciing ¢ sy khiac nhau va lién quan
mot sb yéu t6 nhu tudi, gidi, thoi gian va ving dia
ly... 3], [51. [9), [10], [11].

Ba loai vi khuan gidy bénh VMNM hay gip
nhit 1a: Streptococcus pneumoniae; Haemophilus
influenzae; Neisseria meningitidis [11], [12]. Riéng
& giai doan so sinh vi khuan gdy bénh thuong
gip la: Escherichia coli, Listeria monocytogenes,
Streptococcus nhém B. Ngoai ra nhiéu loai vi khuan
va nim khac ciing c6 thé 1a cin nguyén gdy VMNM
nhung it gdp hon [1], [14], [17].

Tuy nhién 2 thip nién tro lai, & cac nudc phat
trién va Viét Nam, su xuét hién cia cic tac nhan da
co su thay ddi, nhd hiéu qua ciia mdt sb vaccine m&i
dugc dwa vao chuong trinh tiém chung mé réng nhur
vaccine Haemophilus influenzae type b (Hib)... [2],
(51, (8. [12], [15].

Miic d6 tram trong cia bénh va ty 1€ tir vong
¢6 thé giam néu dugc chan doan sém va diéu tri

III. KET QUA NGHIEN CUU

kip thai [1], [8], [9], [10], [14]. Vi vy ching tdi
thuc hién dé tai nay véi muc tiéu: Xéac dinh cin
nguyén vi khuan gdy VMNM, cac dic diém lién
quan nhu tudi, gidi, thoi diém mic bénh.

I. POI TUQNG VA PHUONG PHAP
NGHIEN CUU

2.1. D6i twgng nghién ciru

- Cac bénh nhén tai Bénh vién Trung uong Hué
duoc chén doan VMNM c6 cdy dich ndo tity duong
tinh tir 01/01/2004 dén 31/12/2013.

- Céc chiing vi khuén phan 1ap duogc tir dich ndo
tiy cta cac bénh nhén trén.

2.2. Phwong phéap nghién ciru:

2.2.1. Ky thuiit:

- Nghién ciru hdi ciru co sd dir liéu tai phong xét
nghiém Bénh vién Trung wong Hué.

- Nudi cdy xéac dinh vi khuan theo thuong qui
cua CLSI.

- Bénh duoc chidn doan VMNM dua trén tiéu
chuin chin doan 1am sang va xéc dinh vi khudn c6
trong dich néo tuy.

2.2.2. Vit ligu nghién creu:

- Céc loai méi truomg, sinh vat phdm, khoanh
gidy khéang sinh c4c loai tir hang Oxoid.

- Méy dinh danh tir dong Vitek 2.

- Cac b6 dinh danh tinh chét sinh vét héa hoc
API cia BioMérieux.

2.2.3. Xir Iy phéin tich 56 liéu: Theo chuong trinh
WHONET va SPSS 19.0.

Thuc hién ciy 1555 miu dich nio tiy 6 497 trudng hop duong tinh chiém 31,9%.

3.1. Pic diém vi khuin phén l3p dvoc

Bang 1. Su phdn b6 ctia cdc vi khudn theo ndm

Nam | 2004 | 2005 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | Téng | %
Vi khuén
S. suis 0 0 0 0 21 22 95 33 14 19 | 204 | 41,0
S. B hemolytic 4 19 16 47 2 0 0 0 0 0 88 17,7
S. pneumoniae 9 3 12 5 4 7 5 1 5 8 59 11,9
K. prneumoniae 4 5 2 I 3 3 4 3 3 0 28 5,6
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A. baumannii 0 1 1 0 1 2 4 2 6 6 23 4,6
H. influenzae 9 4 i 1 3 0 1 0 1 1 22 4,4
S. pyogenes 17 1 0 0 0 0 0 0 0 0 18 3,6
E. coli 2 1 1 1 2 0 2 0 2 2 13 2,6
S. non 0 1 6 4 0 0 0 0 0 0 11 2,2
hemolytic
S. aureus 0 0 0 1 0 2 2 0 3 1 9 1,8
N. meningitidis | 3 0 1 0 0 0 0 0 1 1 6 1,2
VK khdc gom 4 1 2 1 6 1 0 1 0 0 16 3.2
cac TT gram(-) '
Tong 52 | 36 | 43 61 42 37 | 113 | 40 35 38 | 497 | 100,0
Bang 2: Sw phdn bé vi khudn theo thang
Thing 1| 2 3 4 5 6 71819 10 | 11 | 12 | Tong
Vi khuan
S. suis 5 F 2 3 (1729 |24 |36 |40 25 15 3 5 204
S. B hemolytic 210 4 5 i 9 | 2011 20 6 2 2 88
| 8. pneumoniae 7109 5 6 4 6 8§ | 3 2 3 2 4 59
K. pneumoniae 2 1 2 B 4 I 3 0 1 2 5 3 2 28
A. baumannii 2 0 2 3 1 3 0 4 1 3 1 3 23
H. influenzae 5 1 3 2 1 2 1 0 0 2 2 3 22
S. pyogenes 0 0 | 0 2 1 11| 2 1 0 0 0 18
E. coli 24 0 0 1 | 210 1 2 1 3 13
S. non hemolytic 1 0 0 2 1 0 2 | 2 2 0 0 0 11
S. aureus 0 1 1 1 0 0 2 1 1 1 | 0 9
N. meningitidis 1 0 1 0 2 0 1 1 0 0 0 0 6
Khac 2 2 2 2 1 0 | 4 0 0 16
Tong 29 116 | 25 | 42 | 51 | 50 | 83 |70 | 56 | 37 | 16 | 22 497
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3.2. Pic diém bénh nhin dwec xdc dinh VMNM

Bang 3: Cdc vi khudn phén Idp duoc theo nhom tudi

: Tubi | <I 1-5 | 615 | 16-34 | 3549 | 50-64 | 65+ | Tong
Vi khuén
S. suis 0 0 0 8 58 75 63 204
S. B hemolytic 0 0 0 10 26 27 23 88
S. pneumoniae 10 13 3 11 7 6 9 59
K. pneumoniae 0 0 0 14 10 3 1 28
A. baumannii 2 1 3 9 7 0 1 23
H. influenzae 3 16 3 0 0 0 0 27
S. pyogenes 0 1 0 0 10 2 5 18
E. coli 0 6 1 g 1 1 1 13
S. non hemolytic 0 0 0 3 1 2 5 11
S. aureus 1 1 1 2 1 1 2 9
N. meningitidis 0 5 1 0 0 0 0 6
Khac 4 2 2 5 1 1 1 16
Téng 21 46 14 65 121 117 113 497
Bang 4. Su phdn bé bénh theo gioi
am | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | Téng | %
Gioi
Nam 39 26 35 42 24 23 84 32 21 31 357 | 71,8
Nir 13 10 8 19 18 14 29 8 14 7 140 | 28,2
Tong 52 36 43 61 42 37 113 40 35 38 497 100

IV. BAN LUAN

4.1. Pic diém vi khuin phan lip dwec

Trong 10 nam, nudi céy 1555 mau dich ndo
tity tir bénh nhan dugc chédn doan VMNM vdi ty
1¢ duong tinh 31,9%, cao hon so voi nghién clru &
Bénh vién Bach Mai 6,2% [3] va & vién Nhi Trung
wong 16,2% [1], nhung thap hon so véi Bénh vién
Bénh Nhiét d6i Tp H5 Chi Minh 41,5% [5].

Trong 497 chiing vi khudn phéan lap duoc (Bang 1),
¢o 3 loai cha yéu chiém dén 70,6%, S. suis chiém
ty 1& cao nhit (41,0%), S. B hemolytic (17,7%),
S. pneumoniae (11,9%)). Tiép dén cac loai vi khuan
khac véi ty 18 thap. H. influenzae 13 mot trong nhiing
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tic nhan chinh gdy VMNM ¢ tré em [1], [14], nhung
trong 10 ndm tai Bénh vién Trung uwong Hué chi ¢6
4,4%, sb truong hop ghi nhan nhiéu tir nam 2008 try
vé trudce. C6 thé do hiéu qua cua vigc tiém vaccine
Hib (Quinvaxem) bét dau thyc hién tir nam 2006
bang tiém dich vu va dén thang 6/2010 duoc chinh
thuc dua vao chuong trinh tiém ching mé rong [1],
[2]. N. meningitidis cling 1a m{t tac nhan chinh gay
VMNM nhung ¢6 ty 18 rét thip 1,2%. S. pyogenes
chi xuit hién vao nim 2004, 2005. O vién Nhi Trung
wong S. pneumoniae gip nhiéu nhét 66,7% [1].
Truc khuin gram (-) khéng phai tac nhin
chinh gy VMNM (Enterobacteriaceae, truc khuén
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khong 1én men dudng) chiém 16%, trong d6 K
pneumoniae, A. baumannii chiém 51,4%. Nhimng
tac nhan nay thudng gip ¢ nhimg bénh nhén chén
thuong so nio hd, sau phau thuat than kinh. ..

Trén thé giéi S.suis d3 dugc phat hién tir lau
nhung & cac nude dang phat trién it dugc cha y dén,
& Bénh vién Trung vong Hué phat hién dugc tir ndm
2008 [12], [18].

So véi két qua nghién ciru cia chiing t6i nim
1990-1993, H. influenzae chiém ty 1& cao nhat
32,8%, N. meningitidis 27,3% va S. pneumoniae
23,5% [7]. Nghién cliru nam 2002-2006 & tré em
van tip trung 3 loai chinh H. influenzae 33,3%,
S. pneumoniae 16% va N. meningitidis 9,9% [4].

Theo Hb Ping Trung Nghia tai Bénh vién Bénh
Nhiét d6i Tp H6 Chi Minh tir 2006 dén 2009, tac
nhan gdy VMNM & nguoi 16n, phd bién nhit 1a
S. suis 44,36%, ké dén 13 S. pneumoniae 15,73% va
N. meningitidis 4,4%. Tac nhan S. suis gdy VMNM
dd dugce ghi nhén tai bénh vién nay tor nim 1996,
cling theo tac gid nay S. swis van ludn 1a tic nhan
hang dau gay VMNM, chiém ty 18 x4p xi 40% [5].
O mién Bic, S. suis duoc phat hién tai Bénh vién
Bénh Nhiét doi Trung wong tir 2007 [18].

Nghién ciru & Anh tir nim 2004-2011, 5 loai vi
khuin chinh chiém ty 1& 60% trong céc tic nhén
gdy VMNM la N. meningitidis 22%, S. pneumoniae
18%, §. aureus 10%, Streptococci group B 5% va
E. coli 5% [13]. Tai Ghana nim 2008-2010, trong
s& céc tac nhan gdy VMNM & tit ca cdc nhém
tudi, S, prneumoniae chiém 77,7%, tiép dén E. coli,
Salmonella species, N. meningitidis [14].

Theo tac gia Thigpen & My trong 10 nam
(1970-1980), 5 vi khudn chinh H. influenzae,
S. pneumoniae, N. meningitidis, Streptococcus
group B va Listeria monocytogenes chiém >80%
cac truong hop VMNM, nhung 10 nam tiép theo
(1986-1995), 5 tac nhan nay giam 55% nho hiéu
qua cua vi¢éc dua vao sir dung vaccin Hib & tré em
vdo nim 1990 va PCV7 (pneumococcal conjugate
vaccine) (S. preumoniae) ndam 2000 thi bénh do
S. pneumoniae giam 75% & tré <5 tudi va 31% &

62

ngudi lén > 65 tudi [15].

VMNM do S. suis da timg bung phat dich tai Viét
Nam va Trung Qudc va cho dén nay S. suis dugc
xem nhu 12 mt tac nhan quan trong gdy VMNM ¢
ngudi 16n trén ca 3 mién Bic, Trung, Nam cia Viét
Nam. Trong khi d6 tac nhan nay réit hiém gip & cac
qudc gia Au, My [3], [10], [12], [17].

Bénh VMNM xuit hién rai rac quanh nim,
nhung c6 xu hudng ting tir thang 4 dén thang 10.
Két qua cua chiing toi trong ty véi cac nghién ctru
khac [3],[18].

4.2. Pic diém bénh nhin dwgc xdc dinh VMNM

Nhém tubi mic VMNM thay dbi thy theo loai tac
nhén. H. influenzae, N. meningitidis gép & tré em < 15
tudi va chiém ty 1& cao nhét la 1-5 tudi 72,7%, twong
duong véi két qua cua ching tdi nam 2002-2006 [4]
va két qua nghién ciru cia cac tac gia khac [8]. S. suis,
S. B hemolytic, S. non hemolytic va K. pneumoniae gap
& ngudi 16n > 16 tudi. O vién Nhi Trung wong VMNM
gip chi yéu ¢ bénh nhi tir 1 thang dén 12 thang tudi
(71,4%) [1].

VMNM do S, suis tip trung chi yéu & nhém tudi
> 35 chiém 96%, ¢6 8 trudmg hop tir 22-31 tudi. O bénh
vién Bach Mai d6 tudi mic déu ghi nhin & ngudi Ién
>30 tudi, nhidu nhét & nhém tudi 50-59, sau d6 dén nhém
tudi 40-49 chiém 27,1% [3]. Theo cc nghién ciru khac
bénh thudng gp & Ita tudi trung nién [5],[18].

$& bénh nhan nam bji VMNM déu cao hon nit trong
cac nam va tong trong 10 nAm cao gp 2,6 1an so véi
nir. O vién Nhi Trung wong, ty 1€ nam/nir la 1,9/1 1],
Bénh vién Bénh Nhiét d&i Tp H5 Chi Minh bénh nhén
nam chiém 72,98% [5], Bénh vién Bach Mai 78,8%
[3], Bénh vién Bénh Nhiét d&i Trung wong 88% [18].

Do sb luong mau it, bénh nhin phan bé rai rac
nén trong dé tai chiing t6i chwa dé cap dén dic diém
vé dia du.

V. KET LUAN

Xu huéng cin nguyén vi khuin giy VMNM
tai khu vic mién Trung Viét Nam trong thdi gian
gin day c6 thay dbi. Ba nhém vi khudn chu yéu la
S. suis, S. B hemolytic, S. pneumoniae. S6 bénh nhéan
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nam bj VMNM cao hon nit. O tré em H. influenzae
¢6 xu huéng giam. Véi nguai 16n nhiém S. suis ¢6
thé la vin dé sirc khoe cong ddng thuc su. Can cé
nhitng nghién ctru thém dé xay dung chuong trinh
can thiép va phong bénh.
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VI. KIEN NGHI
Nén thiét 1ap hé thong giam sat thuong xuyén vé

bénh viém mang ndo mu.

Téang ty 1¢ ti€ém ching dat dugc trong chuong

trinh tiém chung mo réng.
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