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Tém tat
D3t van dé: Thudc gidm dau khang viém khéng steroid 1a nhém thudc duoc sir dung kha phd bién trong diéu
tri cdc bénh co xwong khdp hién nay. Viéc tuan thd sir dung thudc déng vai trd quan trong dé dat két qua
diéu trj t6t va giam génh nang bénh tat.
Muc tiéu: 1. Khdo sat tuan thd s& dung thudc gidm dau khang viém khéng steroid trong diéu tri mét s6 bénh
co xwong khép tai Bénh vién Trwdng Pai hoc Y - Dugce Hué; 2. Tim hiéu cac yéu té lién quan dén tuan thd st
dung thudc gidm dau khéng viém khéng steroid trong diéu tri mét s6 bénh co xuwong khép.
Pai twong va phuong phap nghién ciru: Nghién ctru quan sat, mo ta cit ngang ti€n hanh trén 303 bénh nhan
duoc chan dodn mac cac bénh co xuwong khdp va cé st dung it nhat mat thudce giam dau khang viém khong
steroid, diéu trj ngoai trd tai tai phong kham Néi, phong khdm Ngoai than kinh va phong kham Ngoai Chan
thwong chinh hinh - Ldng nguc, Bénh vién Trudng Dai hoc Y - Dwgc Hué. Phdng van tryc tiép bénh nhan, dédnh
gid mirc d6 tudn thi s dung thudc clia bénh nhan bang thang diém Morisky - 8.
K&t qua: Trong téng s6 303 bénh nhan ¢ 56,1% bénh nhan nit, d6 tudi trung binh 13 55,82 + 17,38 (tudi). Hai ly
do thudng gap anh hwédng tdi viéc tuan thi s dung thudc 1 bénh nhan nglrng thuéc khi cdm thay triéu chirng
bénh thuyén giam (32,0%) va quén udng thudc (25,1%). Ty 1& bénh nhan tuan th{ st dung thuéc la 75,6% trong
khi ty 1& khéng tuan thu sir dung thudc 1a 24,4%. Trong d6, mirc d6 tuan thi t6t chiém ty 1& 39,3%; tiép theo 13
mirc d6 tuan thd trung binh chiém ty 1& 36,3%. Cac yéu t6 lién quan dén tuan thi st dung thudc bao gdm: nhém
tudi, gidi tinh, trinh d6 hoc van, khu vire séng, s6 lwong vién thudc va nhic nhé udng thudc.
K&t ludn: Ty 18 bénh nhan tuan tha s dung thudc gidm dau khang viém khong steroid trong diéu tri bénh co
xwong khdp chiém ty |é khd cao. Tuy nhién dé cai thién viéc tuan thi sir dung thudc, can ¢ tu van st dung thubc
va gido duc bénh nhan tét hon.

Tir khéa: thuéc gidm dau khéng viém khéng steroid, tudn thi st dung thuéc, Morisky - 8, bénh co xwong khdp.
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Abstract

Background: Non-steroidal anti-inflammatory drugs are a group of drugs commonly used in the treatment of
musculoskeletal diseases today. Medication compliance plays an important role in achieving good treatment
results and reducing the burden of disease.

Objectives: 1. To survey on compliance with the use of non-steroidal anti-inflammatory drugs in the treatment
of some musculoskeletal diseases at Hue University of Medicine and Pharmacy Hospital; 2. To find out factors
related to compliance with the use of non - steroidal anti- inflammatory drugs in the treatment of some
musculoskeletal diseases.

Materials and methods: The observational, cross-sectional study was conducted 303 patients diagnosed with
musculoskeletal diseases and using at least one non-steroidal anti-inflammatory drug, treated as outpatients
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at the Internal Medicine Clinic, Neurosurgery Clinic and Orthopedic and Thoracic Surgery Clinic, Hue University
of Medicine and Pharmacy Hospital. Interviewed patients directly, assessed the level of patient’s medication
compliance using the Morisky - 8 scale.

Results: Of the total 303 patients; 56.1% were female, with an average age of 55.82 + 17.38 (years). Two
common reasons affecting medication compliance were patients stopping medication when they felt their
symptoms subsided (32.0%) and forgetting to take medication (25.1%). The rate of medication compliance
was 75.6% while the rate of non - medication compliance was 24.4%. Of which, the level of good compliance
accounted for 39.3%; followed by the average level of compliance with medication use accounted for 36.3%.
Factors related to medication compliance included: age group, gender, education level, living area, number of
pills and reminders to take medication.

Conclusion: The rate of patient compliance with non-steroidal anti-inflammatory drugs in the treatment of
musculoskeletal diseases was quite high. However, to improve medication compliance, better medication

counseling and patient education are needed.

Keywords: non-steroidal anti-inflammatory drugs, medication compliance, Morisky-8, musculoskeletal

diseases.

1. DAT VAN BE

Theo nghién clru gadnh nang bénh tat toan cau
nam 2019, cac bénh co xuwong khdp dang trd thanh
mot trong nhitng van dé stc khde phé bién trén
toan cau, anh hudng dén khodng 1,71 ty ngudi [1].
Trong s6 cac thudc gidm dau dugc st dung dé giam
nhe triéu ching, dua lai sy thoai mai va dé chiu hon
cho bénh nhéan, thuéc giam dau khang viém khdng
steroid dugc sit dung nhiéu nhat trong nudc, trén
toan thé gidi, dong vai trd quan trong trong hiéu qua
diéu tri vi vira giam dau vira c6 tac dung chéng viém.
Day ciing 1a mét trong nhirng nhém thudc d3 cé mat
trong Danh muc thudc thiét y&u clia T6 chirc Y té thé
gidi va hau hét & cic quéc gia [2]. Tuy nhién, hiéu
qua dung thudc phu thudc vao rat nhiéu yéu té trong
dd co su tudn tha st dung thuéc (TTSDT) cla bénh
nhan (BN). Vi vay, viéc xac dinh md&c do tudn tha
cling nhu céc yéu té anh hudng dén TTSDT cla bénh
nhan sé gilip nhan vién y té cé céc giadi phap kip thoi
va hiéu qua, gép phan gitp tang TTSDT va hiéu qua
diéu trj trén bénh nhan. Bénh vién Trudng Pai hoc Y
- Dugc HUé |1a bénh vién chuyén siu tai khu vi'c mién
Trung - Ty Nguyén, kham chira bénh cho nhiéu bénh
nhan mac cac bénh vé co xuwong khdp. Xuat phat tir
thuc té€ do, ching téi ti€n hanh nghién ciru: “Khdo
sdt tudn tha s dung thuéc giam dau khdng viém
khéng steroid va cdc yéu té lién quan trong diéu tri
mét sé bénh co xwong khép tai Bénh vién Truwdng
Pai hoc Y - Dwgrec Hué” vdi hai muc tiéu:

1. Khéo sdt tuén thu sir dung thube gidm dau khéng
viém khéng steroid trong diéu tri mét s6 bénh co xwong
khép tai Bénh vién Trwdng Pai hoc Y - Dirorc HUE.

2. Tim hiéu cdc yéu té lién quan dén tuén thd
st¥ dung thuéc gidm dau khdng viém khéng steroid
trong diéu tri mét s6 bénh co xwong khép.
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2. DOI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

2.1. Bdi twong nghién ciru

D3i twong nghién cru 13 bénh nhan mac cac bénh
co xwong khdp diéu tri ngoai tru tai phong kham Noi,
phong kham Ngoai than kinh va phong kham Ngoai
Chan thuong chinh hinh - Ldng nguc, Bénh vién
Trudng Dai hoc Y - Dugc Hué trong khoang thai gian
tlr thang 7/2024 dén thang 11/2024 thda man cac
tiéu chuan lya chon va tiéu chuan loai trir sau:

Tiéu chuan luwa chon:

Bénh nhan tir 18 tudi tror 1én.

Puoc chi dinh it nhat mot thudc giam dau khang
viém khong steroid.

Tiéu chuan loai trir:

Phu nit cé thai va cho con bu.

Bénh nhan khéng déng y tham gia khao sat.

2.2. Phuong phap nghién ctru

2.2.1. Thiét ké nghién ciru

Nghién ciru dwoc ti€n hanh theo phuong phap
quan sat, mo ta cit ngang.

2.2.2. C& mGu nghién ciru

Tién hanh chon mau toan bd trong khoang thoi
gian nghién ciru duoc 303 bénh nhan dua vao
nghién clru.

2.2.3 Tiéu chudn ddnh gid

Thang diém Morisky - 8 duwgc sir dung dé danh
gia mirc d6 tudn thu s&r dung thudc giam dau khéng
viém khong steroid, bao gdm 8 muc, vdi diém sé tir
0 dén 8 dugc dua ra cho tirng muc. Mdrc d6 tun thu
duwoc xac dinh nhu sau: tuan thd tét = 8, tuan thu
trung binh = 6 - 7, tudn thd kém < 6. Nhitng bénh
nhan c6 mirc dé tudn tha t6t hodc trung binh dwoc
phan loai 13 tudn thu sir dung thudc va nhitng bénh
nhan c6 mdc do tuan thd kém duoc phan loai la
khong tuan tha st dung thudc [3].



2.3. X Iy s6 lidu

S6 lieu duoc x ly bang phan mém théng ké SPSS
20.0. Bién dinh tinh dugc trinh bay duwéi dang tan s6,
ty 1& phan trdm. Bién lién tuc duoc biéu dién bang gia
tri trung binh + d6 l&éch chuan (+ SD) néu di¥ liéu tuan
theo phan bd chuin; néu dit liéu khéng tuan theo
phan bé chuan hoac bién roi rac dugc biéu dién bang

2.4. Pao dirc nghién ciru

gia tri trung vi va khoang t& phan vi.

3. KET QUA NGHIEN cU'U

3.1. Pac diém chia bénh nhan trong mau nghién ciru

Bang 1. D3c diém cla bénh nhan

Nghién cliru dugce sy dong y tham gia cla bénh
nhan, dam bao nguyén tic dao dirc va duogc thong
qua Hoi déng xét duyét dé tai khoa hoc cong nghé
cap truong cha Trudng Dai hoc Y - Dugc, Pai hoc
Hué. Nguwoi tham gia nghién clru dwoc gitt bi mat vé
théng tin ¢ nhan cd lién quan dén nghién ctru.

Pic diém S6 BN (n) Ty 1é (%)
Gidi tinh Nam 133 43,9
\[vg 170 56,1
Tudi trung binh (X * SD) 2582+ 17,38
BMI trung binh 22,02 +2,7
18 -65 225 74,3
Nhém tudi >65-75 27 8,9
>75 51 16,8
Thanh thj 146 48,2
Khu vy séng N6ng thon 157 51,8
Cong nhan vién chic 30 9,9
) Nghi huu 50 16,5
Nghe nghiép Budn ban 35 11,6
NoGi tro 77 25,4
Nong dan, cong nhan 104 34,3
Sinh vién 7 2,3
Tl tiéu hoc trd xudng 39 12,8
Trinh d6 hoc van THCS 182 60,1
TU THPT trd 1én 89 27,1
Tudi cao 98 32,3
Di truyén 29 9,6
Y&u 16 nguy co Béo phi - thira can 10 3,3
Gidi tinh 4 1,3
Thai quen it van déng, ngdi sai tw thé 33 9,7
Ché& d6 an (thiéu Ca, viatmin D) 32 10,6
Nghé nghiép 60 19,8
Tién sl gia dinh mac bénh C6 43 14,2
co xuong khop Khéng 260 85,8
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Thoai hda da khép 53 17,5

Thodi hda cot séng 30 9,9

Lodng xuong, nhuyén xuong 36 11,9

Viém cot séng dinh khdp 33 9,9

Bénh chinh Viém khép dang thap 34 11,2
Thodi héa khdp goi 32 10,6

Gout 16 5,3

Thoat vi dia dém 67 22,1

Viém khép phan &ng 10 3,3

Nhuoc co 13 4,3

Trao nguoc da day - thuc quan 67 22,1

Viém da day 14 4,6

Banh mic kém Téng huyét ap 49 16,2
Thiéu mau co tim cuc b6 18 5,9

Suy tim 25 8,3

R&i loan lipid méu 37 12,2

Dai thdo duong 21 6,9

Bénh khac 72 23,8

<5 186 61,4

Thoi gian mac bénh 5.10 81 26,7
(nam) >10 36 11,9

] bat chudng 32 10,6
Nhic nhé udng thuéc Ty nhé 231 76,2
Ngudi nha nhic 40 13,2

S6 lwong vién thudc <5 216 71,3
25 87 28,7

D3 tudi trung binh va BMI trung binh ctia bénh nhan trong mau nghién ctu [an luot 1a 55,82 + 17,38 (tudi)
va 22,02 + 2,7. Vé gi6i tinh, ty & bénh nhan nit chiém 56,1%. Nhdm tudi phd bién clia mau nghién ctru cd
d6 tudi tir 18 - 65 chiém ty 1& 74,3%. Phan I&n bénh nhan trong nghién ciru cé trinh d6 hoc van THCS chiém
60,1% va nghé nghiép chi yéu la ndng dan, céng nhan chiém ty |1& 34,3%. Bénh thoat vi dia dém chiém ty |&
cao nhat (22,1%), tiép dén |a bénh thoai hoa da khdp (17,5%), lodng xuong, nhuyén xuong (11,9%) va viém
khép dang thap (11,2%). Trong s& cac bénh mac kém, trao nguoc da day - thie quan la bénh kém phé bién
(22,1%), thi hai 1a tang huyét ap (16,2%), ti€p dén 13 rdi loan lipid médu (12,2%) va suy tim (8,3%). Thai gian
mac bénh < 5 ndm chiém phan I&n trong mau nghién clru vdi ty 1é 61,4%. C6 231 bénh nhan ty nhé dé udng
thudc, chiém ty 1& 1&n dén 76,2%. Hau hét trong mau nghién cu, bénh nhan s dung s lvong vién thudc
nhd hon 5 vién chiém ty |1é cao nhat 13 71,3%.

3.2. Khdo sat tudn thua sir dung thudc gidm dau khang viém khéng steroid trong diéu tri mot sé bénh
co xwong khép

3.2.1. Ty Ié sir dung thuéc giam dau khdng viém khéng steroid trong diéu tri mét sé bénh co’ xwong khé'p

Bang 2. Ty |& sir dung thudc gidam dau khang viém khdng steroid

Nhém thudc Hoat chat Ham luong Pudng dung Tan suat (n) Ty 1é (%)

Diclofenac 50 mg Uéng 189 61,3
Nhom khong Diclofenac 1,16g/100g B6I 39 12,7
chon loc diethylamine
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Téng 228 74,0

Nhom chon loc Etoricoxib 60 mg Uéng 31 10,1
trén COX-2 Meloxicam 7,5mg Uéng 49 15,9
Téng 80 26,0

Téng 308 100

Trong nghién ctru, nhém thudc gidm dau khang viém khong steroid khéng chon loc duoc st dung nhiéu
nhat (74,0%). Trong d6 diclofenac ham lwong 50 mg dung béng duwdng udng chiém ty 18 13 61,3% va diclofenac
diethylamie 1,16g/100g dung bang duwdng bdi chiém ty 1& 12,7%. Nhém chon loc trén COX - 2 duoc st dung
vdi ty 1é thap hon (meloxicam chi€ém ty 1é 15,9% va etoricoxib chiém ty 1& 10,1%).

3.2.2. Phén logi va mdrc dé tudn tha st dung thuéc

Bang 3. K&t qua danh gia mirc d6 TTSDT cla bénh nhén theo thang diém Morisky - 8

STT Bd ciu héi Morisky - 8 S6 BN (n) Ty 1€ (%)

1 Thinh thodng quén uéng thudc 76 25,1
Trong su6t 2 tudn qua cd ltc quén sir dung thudc 45 14,9

3 Giam hodc ngwng udng thuéc ma khdng ndi véi bac st vi cdm thay sirc 31 10,2
khde xu hon

4 Quén mang theo thudc khi di xa 33 10,9

5  Chuwa uéng thu6c ngay hém qua 61 20,1

6  Nglrng thudc khi cdm thay triéu chirng bénh thuyén giam 97 32,0

7  Cam thdy phién khi phai diéu tri dai ngay 53 17,5

8  G&p khd khan khi phai nhd uéng thuéc day da 29 9,6

Hai ly do thuwdng gap anh hudng tdi viéce tuan thd sit dung thudc [a bénh nhan nglrng thudc khi cdm thay
triéu chirng bénh thuyén giam (32,0%) va thinh thoang quén udng thudc (25,1%).
Bang 4. Phan loai mirc d6 tuan thi si dung thudc ctia bénh nhan theo thang diém Morisky - 8

Phan loai TTSDT Mirc do TTSDT S6 BN (n) Ty 18 (%)
) Tét 119 39,3
Cé .
Trung binh 110 36,3
Khong Kém 74 24,4

BN cé murc dé tuan thi st dung thudc t8t chiém ty 1& 39,3%,; tiép theo 1a mirc dd tuan thd trung binh
chiém ty 18 36,3%; mirc d6 tudn thd kém chi€m ty & thap nhat 13 24,4%.

3.3. Cac yéu t6 lién quan dén tuan thu st dung thudc gidm dau khang viém khong steroid trong diéu tri
mét sé bénh co xwong khép

3.3.1. Tudn tha str dung thuéc theo cdc ddc diém cia bénh nhén

S& dung kiém dinh Chi - square dé phan tich tuan thl st dung thudc theo cac dic diém cla BN (nhdm
tudi, gidi tinh, trinh dé hoc van, khu vuc s6ng, nghé nghiép, thdi gian mac bénh, nhac nh& udng thudc, s6
lwong vién thudc). Két qua dugec trinh bay & bang 5.

Bang 5. Tuan thd s dung thudc theo cac dic diém cla bénh nhan

Phan loai TTSDT

Dic diém c6 Khéng
T6t(n%)  Trungbinh(n%)  Kém (n %) P
18- 65 107 47,6 89 39,6 29 12,9
Nhom tudi > 65 - 75 8 296 12 44,4 7 259 p<0,001
>75 4 7.8 9 17,6 38 74,5
o Nam 59 444 51 38,3 23 17,3
Gidi tinh . p=0,034
N 60 353 59 24,7 51 30
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Tir tiéu hoc 9 231 12 30,8 18 46,2

Trinh dd trd xudng

hoc van THCS 62 34,1 78 42,9 42 23,1 p<0,001
Tir THPT tr& lén 48 585 20 24,4 14 17,1

Khu vuc Thanh thi 78 534 52 35,6 16 11,0

song Néng thén 41 261 58 36,9 58 369 P<0,001
Can bg, cong nhan 14 46,7 7 23,3 9 30,0
vién chirc

] Ni tro 18 23,4 37 48,1 22 28,5

Nghé nghiép N . p = 0,057
NoOng dan, cong 45 43,2 44 42,4 15 14,4
nhan
Nghi huu 15 30,0 16 32,0 19 38,0
Budn bén 23 65,7 7 20,0 14,3
Sinh vién 4 57,1 0 0 42,9

Thei gian <5 87 468 67 36 32 17,2

mac bénh 5-10 31 383 27 33,3 23 28,4 P<0,001

(nam)
>10 1 2,8 16 44,4 19 52,8

Nhic nhé& P4t chudng 21 656 7 21,9 4 12,5

udng thuoc Ty nhé 93 403 99 42,9 39 16,9 P<0,001
Ngudi nha nhic 5 12,5 4 10,0 31 77,5

S8 lwong <5 98 454 84 38,9 34 15,7

vién thudc >5 21 241 26 29,9 40 46,0 P<0,001

Cé su khac biét cé y nghia théng ké gitta nhém tudi, gidi tinh, trinh d6 hoc van, khu vuc séng, thoi gian
mac bénh, nhac nh& udng thudc, s6 lwgng vién thudc va tuan tha st dung thudc clia BN (p < 0,05). Khéng cé
sy khdc biét gitra nghé nghiép va tudn thd s&r dung thuéc ctia BN (p > 0,05).

3.3.2. Cdc yéu té lién quan dén tuén thad st dung thuébc

Dua vao két qua & bang 5, sir dung md hinh hoi quy logistic da bién dé tim hiéu méi lién quan cua cac yéu
t6 ghi nhan cé y nghta théng ké (nhém tudi, gidi tinh, trinh d6 hoc van, khu vic séng, thoi gian mac bénh,
nhac nhé uéng thudc, s6 lwvong vién thudc) va tuan thd st dung thudc clia BN.

Bang 6. M&i lién quan gilra cac dac diém cla bénh nhan va tuan thi sir dung thuéc

Bién doc lap OR Khoang tin cay p
18 - 65 13,472 6,076 29,874 p < 0,001
Nhém tudi >65-75 6,387 2,083 19,59 p=0,001
>75 1
Nam 1,783 1,001 3,173 p =0,049
Gidi tinh i
N 1
. Thanh thi 4,989 2,291 10,861 p < 0,001
Khu vuc song . N
Nong thon 1
Tl tiéu hoc trd xudng 1
Trinh do
h ~ THCS 2,683 1,3 5,538 p =0,008
oc van
T THPT trd [én 3,446 1,437 8,265 p = 0,006
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Th&i gian <5 2,807 0,335 23,543 p=0,342
mac bénh 5-10 2,016 0,305 23,543 p =0,467
(ndm) >10 1
. D4t chudng 8,313 2,011 34,357 p = 0,003
Nhac nhe Tu nhé 6,286 2,368 16,689 p < 0,001
udng thuéc .
Nguoi nha nhac 1
6 lwgng <5 2,351 1,201 4,602 p=0,013
vién thuéc > 5 1

C6 méi lién quan gitta nhém tudi, gidi tinh, khu vire séng, trinh dd hoc van, nhic nh& udng thudc, s6
lwong vién thudc va tuan thi st dung thudc cia BN (p < 0,05). Khong cé mdi lién quan gitra thoi gian méc

bénh va tuan thd sir dung thudc cda BN (p > 0,05).

4. BAN LUAN

4.1. Pic diém chung cta bénh nhan trong mau
nghién ctru

Trong tdng s6 303 bénh nhan clia mau nghién
ctru, nhdm tudi 18 - 65 tudi chiém ty |& cao nhat la
74,3%; d6 tudi trung binh 13 55,82 + 17,38 (tudi); BMI
1322,02+2,7.Trong d6, BN nam chiémty 18 43,9%; BN
nit 56,1%. K&t qua nay khéng khéc biét nhiéu so véi
nghién ctru cla T6 Ly Cudng (2025) véi d6 tudi trung
binh 13 50,5 + 14,9 (tudi) [4]; DS Tan Khoa (2024) 13
57,01 + 14,12 (tudi) [5]; Hoang Thi Ngoc Thu (2021)
1a 58,2 + 11,3 (tudi) [6]; D6 Thi Phuong Dung (2019)
I3 54,1 + 13,2 (tudi) [7]. Ty 1é nit gidi theo nghién
clru clia D6 Tan Khoa (2024) 13 64,89% [5]; Hoang Thi
Ngoc Thu (2021) 13 64,3% [6]; P& Thi Phwong Dung
(2019) 13 59,7% [7]; theo nghién clru cha Lanas A. va
cong sy (2010) 12 73,2% [8]. Diéu nay cé thé thay dac
thu cdc bénh co xuwong khdp cé ty & cao & ngudi I6n
tudi va gdp & nit gidi cao hon nam gidi. Bénh thoat
vi dia dém chiém ty & cao nhat 22,1%; th& hai la
thodi hda da khép (17,5%), ti€p dén 1a lodng xuong,
nhuyé&n xuwong (11,9%). Ty 1& nay cé sy khac biét véi
nghién clru cta cha T6 Ly Cuong, bénh thodi hda
khép chiém ty 1é cao nhat (58,2%); tiép dén I1a dau
Iwng chiém ty & 20,5% trong khi bénh thoat vi dia
dém chi chiém 3,2% [4]; nghién ctru Hoang Thi Ngoc
Thu (2021) cting ghi nhan duoc da phan BN méac cac
bénh: thodi héa khép gdi (38,9%); thodi hod cdt s6ng
(38,6%); thodi hoa da khép (12,4%); thoai hod khép
hang (10,1%) [6]. Chung t6i thyc hién nghién clru nay
tai B&nh vién Trudng Dai hoc Y - Dugc Hué, mét co
s@'y té& thudc khu vue mién Trung - noi day cé khi hau
vd cung khac nghiét. D3c biét 13 vao mua thu, dong
c6 s6 lvong bénh nhan khdm va diéu tri ngoai trd cac
bénh co xwong khép gia tang dang ké va da s6 bénh
nhan thudong xuyén duoc bac si ké don thubc gidm
dau khang viém khong steroid dé giam dau, chéng
viém. Vé bénh mac kém, bénh nhan mac cic bénh
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kém ch( yéu bao gdm: trao nguwoc da day - thuc quan
(22,1%); tdng huyét 4p (16,2%); réi loan lipid mdu
(12,2%); suy tim (8,3%). Ty 1é nay kha twong ddng véi
nghién clru cta nghién clru cta T6 Ly Cudng, bénh
trao nguoc da day thuc quan chiém ty 1& cao nhat
(45,5%); tiép dén 1a rdi loan lipid mau chiém ty lé
30,0% va tang huyét ap chiém ty 1& 24,6% [4]. Tuy
nhién két qua nay lai cé s khac biét véi nghién cliru
clUa Hoang Thi Ngoc Thu (2021), ting huyét ap chiém
ty 1& 19,4%; bénh trao nguoc da day - thuc quan
chiém ty |18 18,6% va réi loan lipid méu la 12,7% [6].

4.2. Khao sat tuan tha sir dung thudc giam dau
khang viém khéng steroid trong diéu tri mét sd
bénh co xwong khép

Ty 1& thuSc gidm dau khang viém khong steroid
nhém khéng chon loc duwoc sir dung nhiéu nhat
(74,0%) trong dé diclofenac 50 mg dudng udng
chiém ty 1& 13 61,3% va diclofenac diethylamine
1,16g/100ml dudng boéi chiém ty 1&é 12,7%. Theo
nghién cttu cla D6 Thi Phwong Dung (2019) bénh
nhan chd yéu duoc bac si k& don thubc giam dau
khang viém khong steroid nhéom khéng chon loc
(90,2%) [7]. Tuy nhién ty & nay lai co su khdc biét vai
nghién ctru cla T Ly Cudng, thudc giam dau khang
viéem khong steroid nhém chon loc trén COX - 2
chiém ty & 82,8% (trong d6 meloxicam va celecoxib
13 hai thu6c gidm dau khéng viém khéng steroid phé
bi€n nhat chiém ty 1& [an lwot 13 44,1% va 38,2%)
[4], nghién c&ru Hoang Thi Ngoc Thu ciing ghi nhan
nhédm chon loc trén COX - 2 dwoe st dung 1én t3i 93%
[6], va nghién clru Nguyén Minh Tudn (2019) cho
thay etoricoxib cd ty 1é sit dung cao nhat 1a 32,09%
trong khi ty & st dung diclofenac 1a 4,88% [9]. Diéu
nay cé thé ly gidi do mdi dia diém nghién cttu s& cé
danh muc thudc khac nhau vé nhém thuéc gidm dau
khang viém khong steroid, bén canh dé mrc d6 bénh
cling nhu mirc dd nguy co clla mbi bénh nhan trong
tirng nghién cttu khac nhau dan dén sy khac biét nay.
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K&t qua phong van theo thang diém Morisky - 8
danh giad TTSDT trén 303 bénh nhan cho thay viéc
ngirng thudc khi cadm thdy triéu ching bénh d3
thuyén gidm va thinh thodng quén udng thudc chiém
ty 18 [an luot 13 32,0% va 25,1%. Day |a hai ly do hang
dau dan dén viéc TTSDT chua cao & bénh nhan mac
cac bénh co xuong khép duwgc chung ti ghi nhan qua
nghién clru. Ly do nglrng thudc khi triéu chirng bénh
da thuyén gidm chiém ty & 32,0%; nguyén nhan cé
thé 13 do bénh nhan cdm thay tinh trang bénh da cai
thién nén nglrng thudc va khong ti€p tuc liéu trinh
diéu tri. K&t qua nay kha twong déng véi nghién clru
clia Nguyén Hi€u Minh (2024), ly do quén udng thudc
chiém ty |1& cao nhat 38,6%, tiép dén la tu y giam
hodc ngirng thudc khi cdm thay triéu chirng bénh d3
thuyén giam (34,7%) [10]. Harrold, L. R va cong su
cling ghi nhan dugc mot phan tu s6 ngwdi tham gia
nghién clru bdo cdo déi khi quén udng thudc, c6 16%
bénh nhan it quan tdm dén viéc dung thuéc va 27%
bénh nhan ngirng udng thudc khi ho cam thay tét
hon [11]. Ngoai ra chung t6i cling ghi nhan duoc co
31 trwong hop bénh nhan (10,2%) gidm hodc ngung
thudc ma khdng néi véi béc sTvi cdm thay strc khée
xau hon la do bénh nhan gip phai cdc van dé trén
dudng tiéu hoa khi dung thudc do trudc d6 cd tién st
viém da day, trao nguoc da day - thuc quan.

Nghién ctru ghi nhan duoc cé 75,6% bénh nhan
TTSDT, trong d6 c6 39,3% BN c6 mirc d6 tudn thad
tot; 36,3% BN tudn thu trung binh. Trong khi ty 1& BN
khong TTSDT la 24,4%. Diéu nay ching td rang viéc
TTSDT ctia bénh nhan diéu tri ngoai trd tai Bénh vién
Trudng Dai hoc Y - Duoc Hué 13 tuwong d6i cao. Tuy
nhién, két qua lai cd su khéc biét véi nghién clru cla
Uckun AC va cong sy, TTSDT cla bénh nhan duoc
phan thanh cdc mdc bao gdm: tudn thd tét, trung
binh, kém véi ty 1& [an luot 13 50%; 15,9% va 34,1%
[12]; nghién ctru cGia Nguyén Hi€u Minh cé ty 1& bénh
nhan TTSDT murc d6 tét, trung binh va kém lan luot 13
31,9%; 33,6% va 34,5% [10]. Tuan th{ sir dung thudc
s gilp t8i wu hda hiéu qua diéu tri, giam chi phi diéu
tri va ndng cao chat luvgng cudc sdng cho bénh nhan.

4.3. Cac yéu té lién quan dén tuan thua sir dung
thudc gidm dau khang viém khéng steroid trong
diéu tri mét sé bénh co xwong khép

S dung kiém dinh Chi - square dé& phan tich murc
d® TTSDT theo cac dic diém cla bénh nhan (nhém
tudi, gidi tinh, trinh dd hoc van, khu vuc séng, nghé
nghiép, thoi gian mac bénh, nhac nhé udng thudc va
s6 lwgng vién thudc). K&t qua ghi nhan cd sy khac biét
c8y nghia théng ké gitta nhédm tudi, gidi tinh, trinh do
hoc van, khu viec séng, thoi gian mac bénh, nhac nhé
uéng thudc, sé lugng vién thudc va mirc dé tuan tha
str dung thuéc ctia bénh nhan (p < 0,05).
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Dwa vao két qua trén, st dung mé hinh hdi quy
logistic da bién dé tim hiéu méi lién quan cla mot
s6 yéu td ghi nhan cé sy khac biét cé y nghia théng
ké& (nhém tudi, gidi tinh, trinh dd hoc van, khu vuc
sdng, thai gian mac bénh, nhic nhé udng thudc, s6
lwong vién thudc) va TTSDT cla bénh nhan. Két qua
cho thay khéng cé mai lién quan gilra thoi gian mac
bénh va TTSDT (p > 0,05). Cé mdi lién quan giita yéu
t& nhom tudi, gidi tinh, trinh d6 hoc van, khu vuc
sdng, nhac nh& udng thudc, s6 lwong vién thudc va
TTSDT (p < 0,05).

Tudi: so v&i nhdm tudi tir 75 tudi trd Ién, nhdm
tudi tr 18 - 65 tudi cd6 mirc dd tudn thd cao gap
13,472 lan (p < 0,001) va nhém tudi > 65 - 75 tudi
cé mirc d6 TTSDT cao gap 6,387 lan (p = 0,001). Dai
v&i bénh nhan cao tudi s& cé tri nhé gidm dan theo
thoi gian, nhiéu bénh mac kem, phai diéu tri 1au dai
va uong nhiéu thudc, tam ly lo so tac dung phu dan
dén ty 1& tudn thu gidm. K&t qua nay co sy khac biét
v@i nghién clru cta Park Kwan Kyu va cong sy (2016)
bénh nhan cao tudi (tir 70 - 74 tudi va 75 - 79 tudi) cé
sy tudn thu tét hon (p = 0,042) [13].

Gidi tinh: bénh nhan nam cé TTSDT cao gap 1,783
[an so v&i bénh nhan nit (p = 0,049). K&t qua nay ¢
sy twong dong véi nghién clru cla Park Kwan Kyu va
cong sy (2016): bénh nhan nam cé TTSDT gédp 1,869
[an so v&i bénh nhan nit (p = 0,034) [13]. Tuy nhién,
trong cac nghién clru chia Blamey R va céng su [14],
Nguyén Hi€u Minh [10] thi yéu t0 vé gidi tinh lai
khong cé méi lién quan dén TTSDT trén BN.

Khu vuc séng: bénh nhan & thanh thj cé TTSDT
gap 4,989 Ian so vdi bénh nhan & vung néng thén (p
< 0,001). Diéu nay cd thé ly gidi & thanh ph6 thi méi
truong séng hién dai va van minh v&i mat bang trinh
do dan tri cao hon, nén cé 1€ y thirc va nhan thirc clia
ho vé van dé cham séc strc khoe cling tét hon vi thé
ma nhém BN nay TTSDT tét hon.

Trinh dd hoc van: so v&i nhédm trinh dd hoc van
tr ti€u hoc tré xudng, nhirng bénh nhan cé trinh d6
hoc van tir THPT tr& |én c6 TTSDT gap 3,446 lan (p =
0,006), nhém trinh @& THCS cao gap 2,683 lan (p =
0,008). Ngudi bénh cé hoc van cao thi nhan thire tét,
dé dang ti€p nhan va nam bat cac thong tin truyén
dat nén co kién thic vé sirc khde tdt hon va thuc
hanh tuan thd thudc t6t hon. Két qua nay tuong tw
nghién clru cda Cao Hitru Thanh Ldm, nhitng BN co
trinh d6 hoc van tir cap 3 trd [én cé mirc d6 tuan thi
cao hon (p = 0,003) [15], nghién clru cla Tan C va
cdng sy véi mirc d6 tudn tha lién quan trinh d6 hoc
van (p =0,011) [16].

Ngoai ra, ching tdi cling tim thdy cé madi lién
quan gitta TTSDT véi cac yéu t6 khac: nhac nhé udng
thudc, s6 lwgng vién thudc. Bénh nhan st dung véi



s6 lwgng vién thubc cang it (< 5 vién) cho thay sy
TTSDT t6t hon (p = 0,013) so v&i cac bénh nhan mac
da bénh ly st dung > 5 vién thudc. V& nhic nhd udng
thuéc, nhém BN tu nhé uéng thudc cao gap 6,286
[an so v&i ngudi nha nhic (p < 0,001). Trong nghién
clru, chang téi khao sat dwoc chd yéu nguwdi nha
nhdc nhé udng thudc déi véi nhitng bénh nhan cao
tudi, dic biét 13 vdi d6 tudi tir 75 tudi trd 1én nhung
phan 1&n ngudi than ho qué ban ron véi cong viéc vi
vay van dé nhac nh& déi ltc chua kip thoi va chua
khép véi thoi diém ma bac st ké don.

Tuong déng va&i nghién ciru cta Cao Hitu Thanh
Ldm (2022), chuing t6i cling ghi nhan khéng c6 méi
lien quan gitra thoi gian mac bénh va sy tudn tha sl
dung thudc (p > 0,05) [15] .

5. KET LUAN

Nghién ctru ghi nhan 39,3% bénh nhan cé muiec
do tuan thu t6t; 36,3% bénh nhan cé mirc do tuan
thd trung binh va 24,4% bénh nhan cé mirc d6 tuan
thu kém. C6 méi lién quan gitta yéu t& nhém tudi,
gigi tinh, trinh dd hoc van, khu vuc s6ng, nhic nhd
uéng thuéc, sé luvgng vién thudc va tuan thua st dung
thudc ctia bénh nhan. Hiéu qua diéu tri phu thudc
vao rat nhiéu yéu t6 trong dé cd sy tuan thd sir dung
thudc cha bénh nhan. Vi vdy, viéc xac dinh mdc dé
tuan thd st dung thudc gidm dau khang viém khong
steroid va cac yéu td lién quan trong diéu tri mot s6
bénh co xuong khdp s& gitp nhan vién y té€ cé cac
gidi phap kip thoi va hiéu qua, gop phan gilp tang
tuan thd s dung thudc va hiéu qua diéu tri trén
bénh nhan.

Tuyén bé vé xung dot lgi ich: Nghién clru khong
c6 xung doét lgi ich d6i vdi céc nghién clru, tac gia va
xuat ban bai béo.
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