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DANH GIA HIEU QUA BIEU TRI CUA BANG GAC TIEN TIEN
UNG DUNG CONG NGHE KHANG KHUAN VAT LY
TREN VET THUONG BONG NONG

Nguyén Thai Ngoc Minh®, Hoang Vin Vu
Bénh vién Béng Quéc gia Lé Hitu Trac

TOM TAT

Dat van dé: Bdng nong thuong gép, gay dau va dé nhiém trung. Béng Sorbact-DACC
véi co ché khang khuén véat ly hira hen cai thién diéu tri. Nghién ctru danh gia két qua
buéc dau ctia bdng nay trén bénh nhan béng néng.

Déi twrong va phwong phdp nghién ciru: Nghién ciwu tién ciru, mé ta, theo déi doc
trén 30 bénh nhéan (18 - 65 tudi) bdng néng do Il va Ill néng (Lé Thé Trung), dién tich <
50%, nhdp Khoa Héi sirc Cap ctru, Bénh vién Béng Quéc gia (twr thang 01 - 03/2025).
Dung bdng Cutimed Sorbact, thay 2 ngay/lan. Danh gia mirc d6 dau theo thang diém
VAS, cay vi khuén vét thuong tai N1, N3, N7, N14. Xt ly sé liéu bang Stata 17.0, p < 0,05
duoc coi la ¢é y nghia théng ké.

Két qua: Tai lwong vi khuén (trén méau duong tinh) tdng tai N3 (38,2 + 15,5x103
CFU/cm? rdi gidm tai N7 (2,3 + 0,8) va N14 (1,5 + 0,2) (p < 0,001). Ty I& cdy am tinh tai
N7 Ia 53,3% va N14 la 70% (p < 0,05). Thoi gian biéu mé trung binh 11,8 + 3,2 ngay; s6
I4n thay béng 4,5 + 1,8. Biém VAS gidm ter 7,1 + 1,2 xubng 1,8 + 0,8 (p < 0,001).

Két luan: Bang Sorbact-DACC cho két qud budc dau tich cuc trong kiém soét tai
lwong vi khudn, thic day lanh thuong va gidm dau & bdng néng. Can nghién ctru cé doi
chung c& I6n hon dé khang dinh hiéu qua.

Ttr khéa: Bdng néng, khéng khuan vat ly, DACC, lanh vét thuong.

ABSTRACT

Background: Partial-thickness burns are common, painful, and prone to infection.
The Sorbact-DACC dressing with a bacterial-binding mechanism dressing may improve
outcomes. This study evaluates its initial results.

Subjects and methods: A prospective descriptive longitudinal study was conducted
in 30 patients (18 - 65 years) with partial-thickness burns (grade Il and superficial grade Il
according to Le The Trung), total burn surface area < 50%, admitted to the Intensive Care
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Unit (01 - 03/2025). Cutimed Sorbact dressing was applied, changed every 2 days. Pain
(VAS) and wound cultures were assessed at N1, N3, N7, N14. Data were analyzed using
Stata 17.0; p < 0.05 was considered statistically significant.

Results: Bacterial load among culture-positive sample increased at N3 (38.2 %
156.5x10° CFU/cm? then decreased at N7 (2.3 £ 0.8) and N14 (1.5 £ 0.2) (p < 0.001).
Negative culture rates were 53.3% at N7 and 70% at N14 (p < 0.05). Mean
epithelialization time was 11.8 + 3.2 days; dressing changes 4.5 + 1.8. VAS score
decreased from 7.1+ 1.2to 1.8 £ 0.8 (p < 0.001).

Conclusions: The Sorbact-DACC dressing showed positive initial results in
controlling bacterial load, promoting wound healing, and reducing pain in partial-thickness
burns. Larger controlled studies are needed.

Keywords: Partial-thickness burns, bacterial-binding mechanism, DACC, wound healing

1. DAT VAN DE

Bdng la mot van dé y té toan cau, voi ty
l& tai nan thwong tich cao va dé lai di
chirng tan tat nang né [1]. Tai Viét Nam,
mot quéc gia dang phat trién, béng van la
thach thae Ion do dé thi héa nhanh, thay
ddi 16i sébng va nhirng han ché trong phong
ngtra [2]. Bdng ndng, mac du it de doa tinh
mang hon bdng sau, nhwng phd bién, gay
dau dén, dé bi nhiém trung va coé thé dé lai
seo néu khong diéu tri hiéu qua. Cac
phwong phap truyén théng thuwong dung
bang gac tdm vaseline hoac silver
sulfadiazine (SSD), nhwng cé han ché vé
tbc dd lanh thwong, kiém soat nhiém trung
va giam dau [3].

Tai Viét Nam, mac du SSD van Ia
phwong phap diéu tri phd bién, nhung
chwa c6 sb liéu day da vé hiéu qua cua cac
loai bang tién tién trén bdng néng dién tich
I&n, d&c biét trong bbi canh ty 1& nhiém
khudn Gram am bénh vién ngay cang gia
tang. Sw phat trién cla bang gac tién tién,
trong d6 cé bang wng dung cbng nghé
Sorbact tich hop  mang DACC
(Dialkylcarbamoyl! Chloride), d& mé ra trién
vong m&i [4]. Loai bang nay st dung co
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ché khang khuan vat ly déc dao: Mang
DACC lién két vi khuadn qua twong tac ky
nwéc, loai bé chang khi thay bang ma
khéng can khang sinh, gidm nguy co
khang thubéc. Ngoai ra, bang tao méi
trwdng am tdi wu, hé tro' tai tao moé va biéu
moé hoéa, ddng thoi cé thé gilp gidm
dau. M&c du cé tiém nang, dir liéu |am
sang tai Viét Nam con han ché, dac biét
chwa c6 nghién clru danh gia hiéu qua cla
bang DACC trén vét thwong béng mdi,
chwa rdé anh hwéng cia bang Ién tai lwgng
vi khudn Gram am bénh vién ciing nhw két
qua so sanh véi cac phwong phap diéu tri
hién hanh. Vi vay, nghién ciru dwoc thuc
hién v&i muc tiéu:

1. Panh gia kha nang khang khuan cla
bang gac cbng nghé Sorbact (Cutimed
Sorbact) trén vét thwong bédng néng.

2. Banh gia hiéu qua hd tro qua trinh
lién vét thwong cGa bang nay trén vét
thwong bong néng.

2.D0I TVONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. B6i twong nghién cliru

- Tiéu chuén lwa chon: Bénh nhan tir 18
dén 65 tudi, dién tich béng chung khéng
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qua 50% va co tén thuwong béng néng (dd
I, dd Il néng theo phan d® cha Lé Thé
Trung), nhap Khoa Hbi strc CAp ctru, Bénh
vién Béng Quéc gia tir thang 01/2025 dén
thang 03/2025.

- Tiéu chuén loai trir: Bénh nhan cé
bénh ly man tinh (suy tim, suy than, dai
thdo dwong, gout), bdng dwdng hd hép,
hoéc tr chdi tham gia.

2.2. Phwong phap nghién citru

- Thiét ké nghién ctru: Nghién clru tién ciwu,
mo ta, theo dbi doc (khéng cd nhém chirng).

- C&# méau: Chon mau thuan tién, bao
gdm t4t cd bénh nhan dap (ng tiéu chuan
trong thoi gian nghién ciru, tdng sé 1a 30
bénh nhan.

- Phuong phap tién hanh: Thu thap
thong tin 1dm sang va xét nghiém vi sinh
vét thwong bdng. T4t c&d bénh nhan dwoc
diéu tri bang bang gac céng nghé Sorbact
(Cutimed Sorbact) tai vung nghién ctru cé
dién tich tr 2% dén 5% dién tich co thé.
Vung vét thwong duwoc rira sach bang
dung dich Natri clorid 0,9%, sau d6 dat
bang va thay bang méi 2 ngay mot lan.

+ Danh gia dd sau bdng dwgc thyc hién
bé&i bac si chuyén khoa béng, dwa trén
tham kham lam sang tai thoi diém nhap
vién va theo déi trong nhirng ngay dau dé
phéat hién sw tién trién sau cla tén thwong.
Céc bién phap diéu tri phdi hop bao gém:
Gidam dau theo phac dd, cat loc hoai ti,
tdm rira vét thwong bang dung dich sat
khuan nhe, khang sinh toan than khi cé chi
dinh, truyén dich va dinh dwéng theo phac
dd chuan cla bénh vién. Cac yéu té nay
dwoc ghi nhan day da dé kiém soat trong
phan tich.

+ Mau vi sinh vét thwong dwoc thu thap
bang phwong phap tam béng dinh lwvong
Levine (xoay tam bbéng trén dién tich 1cm?
vét thwong trong 5 gidy). Cac thoi diém
danh gia: Ngay nhap vién (N1), ngay tht 3
sau bat dau diéu tri (N3), ngay the» 7 (N7)
va ngay thr 14 (N14). Tai thoi diém ngay
ther 14, chi con 10 bénh nhan duwoc theo
déi do vét thwong da lanh hodc bénh nhan
xuat vién tredc thoi diém do. Doi voi div
liéu thiéu hut, phan tich dwoc thwc hién
trén s6 bénh nhan hién co tai trng thoi
diém; so sanh ghép cap gitta N1 va N14
chi dwoc thwe hién trén 10 bénh nhan co
dir lieu day dda. Tiéu chudn chan doan
nhiém trung vét thwong béng dwa trén két
hop tiéu chuan lam sang (sét, tang bach
cau, thay ddi mau sac/mui/dich tiét vét
thwong, hoai tr lan réng) va vi sinh (mat do
vi khuidn = 10° CFU/g md hodc sw hién
dién cha vi khuan gay bénh trong mo).

- Chi sb6 danh gia: Mc d6 dau theo
thang diém VAS; xét nghiém vi sinh (dinh
danh va dinh lwong vi khuan) tr mau vét
thwong; thoi gian lién vét thwong duoc xac
dinh khi vét thwong biéu md hoa hoan
toan.

- Xtr ly s6 liéu: S6 lieu duwoc phan tich
bang phan mém théng ké Stata 17.0. Cac
bién dinh lvong dwoc md td bang gia tri
trung binh va do léch chuan. Cac bién dinh
tinh dwg'c mo ta bang tan sb va ty 1& phan
tram. So sanh gitva cac thoi diém duoc
thwc hién bang kiém dinh t-test ghép cép
cho bién dinh lwgng (chi ap dung trén cung
nhém bénh nhan cé di liéu day da tai ca
hai thdi diém so sanh) va kiém dinh chinh
xac Fisher cho ty 1&. Gia tri p < 0,05 dwoc
coi la cé y nghia théng ké.
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3. KET QUA
Bang 3.1 Pac diém chung cta bénh nhan (n = 30)
Pic diém Gia tri Khoang bién thién
Tudi (nam) 32,2+6,5 19-45
Th&i gian nhap vién (gio) 6,1+2,3 2-11
. Nam 22 (73,3%)

Gioi tinh

N 8 (26,7%)

Lao dong 24 (80%)
Nguyén nhan

Sinh hoat 6 (20%)

Nhiét kho 16 (53,3%)

. o

Tac nhan Nhiét wot 9 (30%)

Dién 5(16,7%)

Nhan xét: Bénh nhan chi yéu 1a nam Céac trwéng hop béng dién (5 bénh nhan)
giGi tré tudi, bdng do tai nan lao déng, tac  déu la bdng néng dé Il néng theo phan do
nhan nhiét khd chiém wu thé. Khoang bién L& Thé Trung, dwoc xac dinh bang thadm
thién tudi chi tr 19 - 45 do khong cé bénh  kham [am sang va theo déi trong nhirng
nhan trong do tudi 46 - 65 dap tng tiéu ngay dau.
chuén Iwa chon trong thdi gian nghién clru.

Bang 3.2. Dic diém dién tich béng

Chisé X £ SD (%) Min - Max (%)
Dién tich béng chung 35,5+5,3 25 - 46
Dién tich bdng nong 255+28 20 - 31

Nhén xét: Dién tich bdng néng chiém phan I&n trong tbng dién tich bdng.

26,70%

= CAy khuadn dwong tinh = C4y khuan am tinh

Biéu d6 3.1 Ty Ié cay vi khuan dwong tinh tai thoi diém nhap vién
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Nhén xét: Ty 1& bénh nhan c6 cay khuan dwong tinh khi nhap vién la 26,7%.

Bang 3.3. Dic diém vi khuan phan lap dwoc tir vét thwong theo thoi gian

Loai vi khuan N1 (n =30) N3 (n =30) N7 (n =30) N14 (n =10)
Staphylococcus aureus 2 (6,7%) 1(3,3%) 1(3,3%) 0
Pseudomonas aeruginosa 0 3 (10%) 5(16,7%) 2 (20%)
Klebsiella pneumoniae 0 2 (6,7%) 2 (6,7%) 0
Acinetobacter baumannii 0 2 (6,7%) 4 (13,3%) 1 (10%)
Vi khuén khac* 6 (20%) 3 (10%) 2 (6,7%) 0
Khéng moc vi khuén 22 (73,3%) 19 (63,3%) 16 (53,3%) 7 (70%)

*Vi khuén khéc bao gém céc loai vi khuén chi xuét hién mét lan.

Nhén xét: Ty 1& khéng moc vi khuén tai
ngay th 7 la 53,3% (16/30 bénh nhan) va
tang Ién 70% (7/10 bénh nhan) tai ngay th
14, sy khac biét c6 y nghia théng ké (p <
0,05, kiém dinh Fisher). Tuy nhién, can lwu
y ¢& mau tai N14 chi con 10 bénh nhan.

Céc vi khudn Gram am nhw Pseudomonas
aeruginosa va Acinetobacter baumannii
xuat hién nhidu hon vao ngay thr 7 va
ngay thlr 14, phan anh xu hwéng nhiém
khuan bénh vién gia tang trén vét thwong.

Bang 3.4. Sw thay d6i s6 lwong vi khuan tai cac thoi diém

Thoi diém | S6 bénh nhan (103)(;3::"12) Min - Max So sanh p*
N1 30 0,48 +0,12 0,24 -0,72 N1vs N3 < 0,001
N3 30 38,2+ 15,5 7,2-69,2 N3 vs N7 < 0,001
N7 30 23+0,8 0,7-3,9 N7 vs N14 < 0,001
N14 10 1,5+0,2 1,1-1,9 N1 vs N14 > 0,05

* Kiém dinh t-test ghép cap trén cung nhom bénh nhan cé di liéu tai ca hai thoi diém so sanh.

Nhén xét: S6 lwong vi khuan tdng manh
vao ngay th&r 3, sau d6 giam nhanh va duy
tri & mlc thap. Chi tinh trén cac mau cé vi

khudn moc vi khuan, sy khac biét gitra
ngay nhap vién va ngay thir 14 khéng cé y
nghia théng ké (p > 0,05)

Bang 3.5. Diém dau trung binh tai cac thoi diém

Thoi diém S6 bénh nhan X+SD Min - Max So sanh p*
N1 30 7,112 5-9 N1 vs N3 < 0,001
N3 30 56+1,5 3-8 N3 vs N7 < 0,001
N7 30 34+14 1-6 N7 vs N14 < 0,001
N14 10 1,8+0,8 0-4

* Kiém dinh t-test ghép cdp trén cung nhém bénh nhén cé di¥ liéu tai ca hai thoi diém so sanh.
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Nhén xét: Diém dau gidm dan qua cac thoi diém, sw khac biét cé y nghia théng ké.

Bang 3.6. Thi gian biéu mod va sé 1an thay bang

Chisd X +SD Min - Max
Thoi gian biéu mé (ngay) 11,8 £3,2 54 -18,2
Sé 1an thay bang 45+18 2-9

Nhéan xét: Thoi gian lanh thwong trung
binh khoang 11,8 ngay.

4. BAN LUAN

Nghién ctru danh gia két qua buéc dau
clia bang gac tién tién (rng dung cong nghé
khang khuan vat ly trong diéu tri bdng néng
tai Bénh vién Bédng Quéc gia Lé Hiru Trac
trong giai doan tir thang 01/2025 dén thang
03/2025. Vé dac diém bénh nhan, nhém
nghién ctru cé d6 tudi trung binh 32,2 tudi,
phan I&n 1a nam gi&i (73,3%) va bi béng do
tai nan lao dong (80%), phan anh dung dbi
twong lao dong tré tudi thwong gap trong
thwc t& |am sang. Thoi gian nhap vién
trung binh 6,1 gid la twong déi sém, tao
diéu kién thuan loi cho can thiép. Dién tich
béng chung trung binh 35,5% v&i dién tich
bdng néng chiém 255% cho thay tén
thwong chi yéu & mirc d6 néng, phu hop
v&i tieu chuan Iwa chon. Mac du tiéu chuan
lwa chon bao gébm do tudi 18 - 65 tudi,
nhung trong thuc té khodng bién thién tudi
chi tlr 19 - 45 tudi do khéng c6 bénh nhan
trong nhém tudi 46 - 65 tudi dap rng cac
tiéu chuan khac trong thoi gian nghién clru.
Diéu nay can dwoc xem xét khi gidi thich
két qua. Vé phan dé béng, can lwu y nguy
co sai léch do danh gia d6 sau bdéng dwa
trén lam sang, dac biét trong nhirng ngay
dau khi tbn thwong co thé tién trién sau
hon. D& gidm thiéu sai léch nay, tat ca
bénh nhan dwgc danh gia bdi bac si
chuyén khoa c6 kinh nghiém va theo dai
lién tuc trong 48 - 72 gid dau.
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Vé khd ndng khang khuén: Két qua t
Bang 4 cho thdy sé lwong vi khudn cé sw
bién dong rd rét. Mac du tang manh vao
ngay th&r 3 (c6 thé do giai doan viém cép va
dich tiét nhiéu, cling nhw qua trinh 6 nhiém
thir phat trong méi trwdng bénh vién),
nhwng sau d6 giam nhanh vao ngay thi 7
va duy tri & mic thp dén ngay thir 14. Ty
& bénh nhan khéng cé vi khuin moc trén
mau ciy tang tr 53,3% tai ngay the 7 lén
70% tai ngay ther 14 (p < 0,05). Tuy nhién,
can than trong khi so sanh ty & nay do c&
mau tai N14 chi con 10 bénh nhan. Phan
tich sdu hon trén 10 bénh nhan co dir liéu
day du cho thay xu huwéng gidm tai lwong vi
khuan va tang ty 1& cdy am tinh. Diéu nay
phu hop vé&i co ché hoat déng cia mang
DACC, lién két vi khuan qua twong tac ky
nwéc va loai béd chdng khi thay bang ma
khéng can khang sinh [4].

Can phan biét rd cac khai niém:
Contamination (6 nhiém) la sw hién dién
cla vi khuan trén bé mat vét thwong ma
khdng nhan Ién; colonization (dinh cw) la
s nhan lén clta vi khuan trén bé mat vét
thwong nhwng chwa xam 1an mé; infection
(nhiém trung) la sy xam lan cla vi khuan
vao mo séng kém theo dap &ng viém cla
co thé. Trong nghién clu nay, cac mau
cay dwong tinh tai N1 (26,7%) dwoc coi la
colonization do bénh nha&n nhap vién s&m
va chwa c6 dau hiéu nhiém trung lam sang.
Sy gia tang ty I1&é Pseudomonas aeruginosa
va Acinetobacter baumannii tai N7 va N14
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phdn anh nguy co' nhiém khuan bénh vién
(nosocomial infection) va bang DACC
khéng ngan chéan triét d& dwoc cac ching
Gram am nay, mac du cé xu hwédng giam
tai lwong trung binh. Dbi chiéu véi cac ghi
nhan trong y van vé phuwong phap truyén
thdng nhw bac sulfadiazine (vén cé nguy
co gay khang thubc va doc tinh té bao), két
qua bwdc dau cla nghién clru cho thay
bang gac DACC thé hién tinh an toan cao,
rat cé tiém nang wng dung trong bdi canh
ty 1& nhiém khuan khang thubc dang gia
tang [8].

Vé hiéu qua lién thuong: Thoi gian biéu
md trung binh 11,8 = 3,2 ngay, véi sb lan
thay bang trung binh 4,5 + 1,8 l4n (Bang
6). Két qua nay twong duong voi sb liéu
clia cac loai bang tién tién khac nhw bang
hydrogel (khoang 11,9 ngay) va cé xu
hwéng kha quan hon so véi sé liéu cua
bac sulfadiazine (khoang 13,6 ngay) dwoc
ghi nhan trong tdng quan clia tac gia
Wasiak va cbong sy [3]. Tuy nhién, do
nghién ctru khéng cé6 nhédm chirng, khdng
thé khang dinh bidng DACC rut ngan thoi
gian phuc héi so v&i phwong phéap truyén
thdng. Méi trwérng dm tdi wu do bang tao ra
thuc day qua trinh di chuyén t& bao biéu
mo va tai tao mé hat, dong thdi gidm sé 1an
thay bang cling gép phan han ché tén
thwong co hoc cho vét thwong dang lanh.

Vé gidm dau: Diém dau VAS gidm rd rét
tr 7,1 £ 1,2 khi nhap vién xuéng 1,8 £0,8
vao ngay th& 14 (p < 0,001) (Bang 5). Hiéu
qua gidm dau cé thé dén tir viéc kiém
soat nhiém trung, gidm viém do tan suét
thay bang it hon (2 ngay mét 1an) so v&i
bac sulfadiazine (thwdng thay hang ngay),
nh& d6 bénh nhan it phai chiu dau do thao
tac thay bang. Diéu nay rat co6 y nghia
trong thwc hanh ldm sang & tré em va
nguoi gia.

Viéc *ng dung bang gac cdng nghé
DACC trong nghién ciru cho thdy nhirng
két qua tich cuc vé thoi gian lién thwong va
mirc dd gidm dau khi déi chiéu voi cac
nghién clu vé sl dung bac sulfadiazine
trong diéu tri. V& mat co ché ly thuyét, so
véi cac bang tién tién chira bac, mang
DACC cé wu diém han ché doc tinh té bao
va khong tao ap lwc chon loc khang thuéc,
ddng thdi cung cap thém kha ndng kiém
soat nhiém trung néu so vé&i bang gac
thuan tay.

Nghién clru dwoc thuc hién con mot sb
han ché, vé&i thiét ké tién clru mod ta, c&
mau nhé (n=30) va chwa c6 nhém ching,
do d6 chwa thé danh gia so sanh truc tiép
hiéu qua v&i cac phwong phap diéu tri tiéu
chuén hién hanh. Ngoai ra, viéc da sb bénh
nhan dap Gng tét va xuat vién sém dan
dén sut gidm c& mau & ngay the 14 (n =
10), két hop voi thoi gian theo déi ngan
han, da gi¢i han kha nang danh gia cac két
cuc lau dai nhu chét lwgng seo hay ty 1é tai
nhidm. Nghién ciru ciing chwa kiém soat
dwoc day da cac yéu té nhiéu nhw diéu tri
phdi hop (gidm dau, khang sinh toan than,
cét loc, dinh dwéng) va thiéu nhém chirng
so sanh. Phan dd béng ciing tiém an sai
léch do phu thudc vao danh gia Iadm
sang. D& cling cb cac phat hién buéc dau
nay, nhitng th& nghiém lam sang ngau
nhién c6 déi chirng v&i ¢& mau Ién hon la
can thiét trong twong lai.

5. KET LUAN

Bang gac tién tién (ng dung cong nghé
khang khuan vat ly cé kha nang lam gidm
tai lwong vi khudn, c6 xu hwéng gitp kiém
soat tinh trang dinh cw vi khuan trén vét
thwong béng néng. San phdm hd tro qua
trinh lién vét thwong, két qua bwdc dau
cho thdy thoi gian biéu md twong dwong
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hodc cé xu hwéng ngén hon so véi cac
nghién ctru khac si¢ dung phwong phap
truyén thdng. V&i hiéu qua gidm dau rd rét
va tinh an toan cao, khéng gay doc té bao,
khéng tao khang thuéc, bang gac nay cé
thé dwoc xem 1a mot lwa chon diéu tri tién
tién, phu hop trong diéu tri bdng ndng.

Tuy nhién, do thiét ké md ta, c& mau
nhd, khéng c6 nhdm chirng va c& mau tai
N14 gidm con 10 bénh nhan, chua thé
khang dinh hiéu quad vuwot troi so Vo
phwong phap diéu tri hién hanh. Can
nghién ctu dbi chirng ngdu nhién véi c&
mau lén hon dé& danh gia hiéu qua thuc sw
cua phwong phap nay.
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