AP DUNG CHI SO MO NOI TANG (VAI)
TRONG CHAM SOC SUC KHOE PHU NU
CO HOI CHUNG BUONG TRUNG PA NANG

BS. Nguyén Thanh Nam, BS. H6 Ngoc Anh Vi
Nhoém Nghién cttu Hoi chitng budng triing da nang (MD-PSG), Bénh vién My Dic

MO DAU

M ndi tang (Visceral adiposity) 12 loai mo
m& niam bén trong khoang phiic mac, len 16i
trong cic khoang tréng gitta cdc co quan ndi
tang va thanh bung, 1a mot trong ba loai mo
md quan trong trong co thé ngudi bén canh
md dudi da (subcutaneous fat) va md trong
co (intramuscular fat). Réi loan chic ning
md ndi tang dugc xem 14 ¢6 vai trd trung tAm
khoi phat va lam trAm trong thém vong xoin
bénh Iy cta cac bat thuong chuyén héa — noi
tiét — sinh san ctia hoi ching budng tritng da
nang (Polycystic ovary syndrome — PCOS),
bao gdm dé khang insulin va cudng androgen.
C6 nhiéu chi s6 danh gia va quan Iy m& noi
tang khi chim séc sttc khoe toan dién cho
phu nit ¢6 PCOS da duge dé nghi, trong
d6 c6 chi s& md ndi tang (visceral adiposity

index — VAI). VAI dugc ghi nhan 1a mot chi
s6 méi, don gian, d& ap dung va c6 nhiéu tiém
ning, gitp bac si 1am sang dy doan cac nguy
co stic khoe ngin han va dai han cho nhém
dan sb dic biét nay. Bai viét nay sé gidi thiéu
ngin gon vé VAI cac tng dung thiét thuc
va mot s6 Iuu § khi st dung chi s& VAI trong
thuc hanh 1Am sang chim séc stc khoe phu
nt c6 PCOS tai Viét Nam.

ANH HUONG CUA MO NOI TANG

TRONG PCOS

@) phu nit ¢c6 PCOS, m&d ndi tang lam
tang ndng do cac acid béo khong ester héa
va ndng do triglyceride (TG) trong huyét
thanh ldc d6i nhanh chéng, tiét ra cac
adipocytokine din dén tinh trang viém man
tinh mitc do nhe, dé khang insulin va ting

Té bao vo thugng than

T& bao ma binh thuong ‘

1 Bai thyc bao
TNFa

T& bao ma bat thudng

PR vé chic néng
s - trong PCOS
. \
® e /
Hypoxia R
o o
Tang lugng thuc &n Hypertrophy IR g o
Glucocorticoids - -\ | A

Androgens
Thay d&i thugng di truyén

IR

{ i &  ROS
Negwess 1 Lipolysis L d
-

e R
‘ \.

‘ © Ng6 doc mé do cac acid md ty do ‘

| |
Hoat héa dai thyc bao

‘
1 Leptin
O Adiponectin |

1 Resistin

1 Chemerin

1 Visfatin
[

Hinh 1. M&i quan hé gitia réi loan chuyé&n héa mé va réi loan chic néng sinh s&n 6 phu nty c6 PCOS'.
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nong dd androgen. M& ndi tang la ngudn
gbc ctia nhiéu hormone va cytokine giy ra
tinh trang viém (pro—inflammation), giy ton
thuong oxy héa din dén su hinh thanh ciing
nhu tién trién clia cdc mang xo vita dong
mach, bénh Iy tim mach va dot quy vé sau.
M& ndi tang ciing anh hudng dén chic ning
ctia budng tring, 1am trAm trong thém céc rdi
loan kinh nguyét, va c6 lién quan dén bénh
gan nhiém m& khong do ruou. So véi ma
dudi da hodc m& trong co, md ndi tang [am
tang ndng do androgen va dé khang insulin 16
rét hon. O mtc do t& bao, m6 md noi tang &
phu nit ¢6 PCOS ting ché tiét leptin va giam
adiponectin. Biéu hién cta leptin lam gia ting
chi s6 khéi co thé (Body mass index —BMI),
ty [& eo : hong (Waist to hip ratio — WHR),
ndng do cholesterol toan phan, TG, ndng
d6 LH (Luteinizing hormone), oestradiol va
androgen. Leptin tc ché qua trinh san sinh
oestradiol trong té bao hat, ¢6 thé diéu chinh
hoat dong ctia enzyme 17-hydroxylase va
aromatase. Nguoc lai, ndng do adiponectin
c6 mdi twong quan nghich véi khéi luong
md, BMI, WHR, duong huyét, insulin va TG.
Adiponectin lam gidm san xuit androgen
bang cach thay déi biéu hién cua céc yéu tb
nhu thu thé LH, protein didu hoa san sinh
steroid, enzyme phan cit cholesterol-side—

chain va 17-hydroxylase! (Hinh 1).

CAC PHUONG PHAP UGC LUQONG

THANH PHAN MO CO THE

Chi s6 khéi co thé (body mass index, BMI)
duge chip nhan rong rai nhu mot chi sb vé
tinh trang béo phi phd bién nhit. Tuy nhién,
BMI boc 16 nhiéu nhugc diém, dic biét la
khong danh gig dugc phan bd md trong co
thé. Do d6, chu vi bung (Waist circumference,
— WC) va ty sb eo hong (Waist—to—hip ratio —
WHR) thuong dugce stt dung trong thuc hanh
lam sang nhu 14 cdc chi s6 chinh x4c hon vé

lugng md trung tAm. Tuy nhién, cdc chi sb
nay c6 thé khong thé hién day du, chinh xéc
veé khéi lugng va chiic niang cta té bao mé.
Mic dit da c6 phuong tién chin dodn hinh
anh 12 MRI nhu 1a mot phuong phap chinh
xéc nhét, dugc coi la tiéu chuin vang trong
viéc xdc dinh thanh phin m& co thé, phuong
phap nay doi héi cac cdng cu dit tién va phitc
tap, khong thich hop dé 4p dung trong bbi
canh 1am sang. Diéu nay 1a tuong ty trong
tinh hudng stt dung can sinh hoc. Hai thép ky
gan day, VAI da dugc ching minh 1a mot chi
sO c6 gid tri dé danh gid ty 16 va chic ning ma
noi tang. Ngugc lai, chi sb tich tu lipid (Lipid
accumulation product — LAP) [a mot chi sb
dya trén hai thanh phan 13 WC va TG duoc
thiét ké dé dy bdo nguy co bénh Iy tim mach
rii ro cua bénh tim mach. Ngoai ra, mot sb
chi s6 khéc ciing da dugc phat trién dé ap
dung trén lam sang, nhu chi sb hinh dang
co thé (Body shape index — ABSI), mtc do
tron cta co thé (The body roundness index
— BRI), chi s6 m& 1bi loan chic ning (the
dysfunctional adiposity index, DAI). Chi tiét
vé cédc phuong phap udc lugng thanh phan
m3 co thé phd bién trén lam sang dugc trinh
bay & Bang 1.

CHi SO MG NOI TANG

Su phu hgp ctia VAI & phu nit

Viét Nam c6 PCOS

VAI [a mdt mo hinh todn hoc dua trén
dan sb va dugc tinh todn chuyén biét theo
gidi tinh. VAI dua trén dong thoi cac do
ludng sinh tric hoc don gian nhu BMI va
WC, cing nhu cac tham sb chic ning bao
gdm TG va HDL. VAI dugc dé xut nhu mot
chi s6 dé danh gia sb luong ciing nhu chic
ning sinh ly ctia md ndi tang. VAI tham chi
6 thé 1a mot cong cu thay thé tiém ning cho
CT, giam ganh ning kinh t& va tranh nguy
co lién quan dén tia X. Hon nita, gia ting
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Bang 1. Cac phuong phéap uéc lugng thanh phan mé co thé phé bién trén lam sang??.

Phuong phép Céch thuc hién

Uu diém

Nhuagc diém

12

Caliper Do nép gap da bung

va quy d6i thanh ty &
m& co thé tuong Ung

(Hinh 2).

Cansinh hoc Do tryc ti€p

CT hodc MRl Uéc lugng bang ky

thuat cét lop.
WHR WC [cm] / HC [cm]

WHtR WC [cm] / chiéu cao

[em]

(HC [cm] / chiéu cao
[m])~15) - 18

BAI

DAI O nu gioi:

[WC /[24,02 +

(2,37 * BMI|] *

[TG (mmol/L) / 1,32]
*[1,43 / HDL-C

(mmol/L)]

VAI J no giéi:

[WC [cm] / (36,58 +
(1,89 x BMI))] x

(TG [mmol/L] / 0,81)
x (152 / HDL-C
[mmol/L])

LAP O nd gidi:
(WC [cm] - 58) x
(TG [mmol/L])

BRI 3652 - 3655 x /(1
- ((WC [cm]/2w)*2)
/ [(05 x chiéu cao

[em]]*2))
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— Bon gian, tién lgi, khong tén kém.

— Bon gian, tién loi.

— Chinh x4c nhat.

— Bon gian, tién loi.
— Béanh gia dugc lugng Ma trung tam.

— Bon gian, tién loi.
- Béanh gia dugc lugng Ma trung tam.

— Bon gian, tién loi.
— Khéng sU dung trong lugng, nén cé thé cung cap céi
nhin toan dién hon.

— M6t chi s so khai dy bdo nguy co bénh ly tim mach
do chuyén hda, dya trén cac t& bao md cé hinh thai bat
thuong.

— La y&u t6 quyét dinh hoi ching chuyén héa gap & phu
nd PCOS.

— Lién quan dén dé khang insulin va réi loan chic nang t€
bao beta cla tuyén tuy & nhiing nguoi bénh co6 yéu t8
nguy co cao méc dai thdo dudng tip 2, mac du cé thé
chua co triéu ching ré rang.

— Mot phuong phéap chinh xéc va dé nhan dién dé danh
gia rdi ro tim mach & phu nt c6 PCOS va & nguai khde
manh.

— Mot chisé dé danh gia cac réi loan chuyén héa va sinh
san & phu n c6 PCOS.

— Dy doéan bénh gan nhiém ma khéng do rugu.

— Dy doan manh mé vé hoi chiing chuyén héa & ca nhém
dan s6 binh thudng.

— L& mot chi s6 cla néng do TG luc doi va dy trd ma
vung bung.

— M6t chidau don gidn vé nguy co bénh ly tim mach, uéc
doan lugng mé du thua & ngudi trudng thanh.

— Lién quan véi dung nap glucose va héi ching chuyén
hoéa phy nt c6 PCOS, & yéu t6 quyét dinh quan trong
cUa héi ching chuyén héa.

- La yéu t8 da dugc chap nhan phan biét sy dé khang
insulin d&i v&i nhém phy ng PCOS va phu n khoe
manh.

— C6 kha nang dy doan bénh than man tinh.

— Dy doan manh héi chiing chuyén héa.

- Pugc sU dung dé do ludng mét cach dinh lugng hinh
dang co thé ca nhan ma khéng xem xét chiéu cao, va (&
mot chidau cla md néi tang va téng lugng mé ca thé.

— La mot chisé dé xac dinh nguy co bénh ly tim mach va
chuyén héa & phy ny c6 PCOS.

— Dy doén t6t nguy co bénh ly dai théo dudng type 2.

- Khéng phéan biét dugc

m& ndi tang va ma dudi
da.

T8n kém, can trang thiét
bi hién dai.

Phu thudc vao doé chinh
xac cUa can.

T8n kém, can trang thiét
bi hién dai.

Khéng phan &nh chinh
xac muc dé ma ndi tang.

Khéng phan anh chinh
xac muc dé ma ndi tang.
Can thém nghién ciu
dé danh gia hiéu qua va
d6 chinh xac.

Céng thdc tinh toan
tuong déi phuc tap.
Khéng ap dung cho phy
nd c6 BMI > 40 kg/m?,
vong bung chay xé.

- Khéng &p dung khi TG

Qué cao.

— Can thém nghién ctu

dé x4c minh hiéu qué va
d6 chinh xéac.



Bang 1. Cac phuong phép uéc lugng thanh phan mé co thé phé bién trén [am sang (tiép theo).

Phuong phap Uu diém

ABSI

Céach thuyc hién

WC[m] / [(BMN"2/3 x
(chiéu cao[m])*/2)]

Nhuagc diém

— Tuong quan vua phéi véi WC, Hiéu qua kém trong dy doén
tuong quan manh hon véi céc tinh trang bénh man tinh.
md ndi tang.

— Dy doéan héi ching chuyén
hoa & phu nd c6 PCOS.

— Lién quan dang ké dén tinh
trang viem & ngudi bénh
than man tinh.

Ch thich: CT (computed tomography); MRI (magnetic resonance imaging); WHR (waist-to-hip ratio); WC (waist circumference); HC
(hip circumference); WHIR (waist-to-height ratio); BAI (body adiposity index); DAl (dysfunctional adiposity index); VAI (visceral adiposity
index); LAP (lipid accumulation product); BRI (body roundness index); ABSI (a body shape index).

<« D0 day nép gap da do dugc (mm) & nam gidi ———————>

20-21

2-3
18-20 | 20
2125 |25
2630 | 35
| =m3 |35
“‘§ 36-40 | 56 274 281
n-45 | 67 291
46-50 | 77 295 302 312
51-55 | 88 306 312 318 322
56&up | 99 210 299 316 323 329 333
LY TUONG NG BINH TREN TRUNG BINH
<« D6 day nép gap da do dugc (mm)
23
18-20 | 113 | 13 7 | 29
2125 | 19 [142 ] 163 238 270284 | 296
26-30 | 125 | 148 | 169 245 276 (290|303
| 3135 |132)|154 ] 176 254 282|286 | 309 321
"“_3 36-40 [138 [ 160 | 182 257 288302 | 315 | 327
4145 | 144|167 | 188 2| el 294 308 321 333
46-50 150 | 173 | 194 269 301|315 [328] 340
51-55 | 156 | 179 | 200 e PP 307 | 321 334 | 346 375 383
56&up | 163 | 185 | 207 el P 313 | 327 (340 | 352 363 381
GAY LY TUONG TRUNG BINH TREN TRUNG BINH

Hinh 2. SU dung caliper do nép gap da bung dé uéc luong thanh phan mé co thé. (Ngusn: IVFMD, BV My Buc)

) (o) ()

Hinh 3. Céng thuc tinh VAL

WC
36,58 + (1,89 x BMI)

TG
081

Females: VAl = (

VAI ciing c6 mdi tuong quan thuan véi rbi
loan chitc niang sinh Iy cia m6 ma ndi tang,
do d6 c6 lién quan dén nguy co tim mach.
VAI ¢6 thé duge st dung dé xdc dinh nguy
co tim mach giai doan sdm, ngay ca trudc khi
6 su hién dién caa hoi ching chuyén hoéa 16
rang, cung cAp mot cach tiép can cht dong
va can thiép sdm hon. Viét Nam 1a khu vie
dang phat trién, nguoi bénh thudng chua cé
du diéu kién kinh té dé theo dbi stc khoe

tong quat dinh ky, chit ché. Hon nita, phu
nit ¢6 PCOS ngudi Viét Nam da phan c6 kiéu
hinh it thita cAn — béo phi?, do d6 thuong rat
cht quan trong viéc nhan dinh va du phong
cac anh hudng cia m& ndi tang. Véi viéc dua
VAI vao chim séc stic khde thuong quy, chi
sb nay sé cung cAp mot phuong tién thuc té
va hiéu qua v& mit chi phi dé danh gid ma
ndi tang va céc rui ro lién quan.
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Ung dung cua VAI trong thyc hanh

lam sang

Tién lwong tinh trang dé khdng insulin

Diém quan trong cta mot chi sb lam
sang httu ich trong PCOS la kha nang phan
biét PCOS chuyén héa khoe manh (MH-
PCOS) va PCOS c6 16i loan chuyén héa
(MU-PCOS). VAI da dugc dé xuit nhu la
mot chi s6 dai dién cho lugng m& ndi tang,
va phan 4nh tinh trang dé khéng insulin vi
c6 mdi tuong quan manh véi k§ thuét kep
duy tri glucose 6n dinh — ting insulin méu
(euglycemic hyperinsulinemic clamp, tiéu
chuin vang trong chin do4n tinh trang dé
khéng insulin)’. O phu nit Han Quéc tré
c6 PCOS, VAI tuong quan thuin véi chi
s6 VFA va ty 16 md noi tang — md dudi da
(visceral-to—subcutaneous fat ratio), tuong
quan nghich véi tinh trang chuyén hoéa
duong trong ky thuat kep duy tri glucose 6n
dinh — ting insulin mau, va c¢6 thé dugc st
dung dé dy doan do nhay véi insulin sau khi
diéu chinh tudi, huyét 4p thm thu, dudng
huyét d6i, insulin huyét thanh déi, ndong do
testosterone toan phan va SHBG. VAI va
DHEAS ¢6 thé dugc xem xét 1a mot cong cu
hitu ich dé sang loc tAt ca phu nit ¢6 PCOS
ma khong ¢ céc yéu tb nguy co rd rang cla
tinh trang dai thio duong’. Hay néi cach
khac, nhan vién y té c6 thé st dung VAI dé
phan biét PCOS chuyén héa khoe manh va
PCOS ¢6 rbi loan chuyén héa.

Nghién cttu sip cdng bb ctia chiing tdi thuc
hién trén 1.200 phu nt c6 PCOS ngudi Viét
Nam, chia déi tuong nghién ctu thanh bbn
phan nhém nho dya trén VAI (VAI < 1,5;
1,5 dén < 3; 3 dén < 4,5 va = 4,5). Ching
toi nhan thiy ring, VAI c6 mdi tuong quan
thuén véi tinh trang rdi loan r6i loan chuyén
hoéa dudong. Pic biét, nhém cé VAI cao hon
c6 diém s6 HOMA-IR, tinh trang rbi loan
duong huyét déi, rbi loan dung nap dudng va
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déi thdo duong type 2 nhiéu hon nhém con
lai, sy khéc biét c6 y nghia thdng kés.

Dadnh gid tinh trang viém mgn tinh

mitc dj nhe

Viém man tinh mtc do nhe 1a mot co ché
sinh bénh hoc nén tang trong PCOS. Viém
man tinh mic dd nhe va cdc cytokine tién
viém c6 mbi lién quan chit ché dén tinh trang
dé khang insulin va san xult androgen. Trong
dé, su tich tu m& trung tAm gép phan lam
phan tng dip Gng viém toan than trd nén
trAm trong hon. Cu thé, khi cé hién tugng
tang tich tu m& trung tAm, céc té bao md xay
ra hién tugng chét theo chuong trinh nhiéu
hon do thiéu hut oxy m6, thu hit sy hién dién
ctia cac té bao thute bao don nhan vao khoang
m6 md—mach mau. Dai thuc bao cé ngudn
gbe tit cac té bao thuc bao don nhan nay la
ngudn san sinh chinh cdc TNF (yéu tb gay dé
khéang insulin do lam ting phosphorylation
serine cua insulin receptor substrate—1 trong
cdc md nhay cam vdi insulin) va IL-6 (c6 anh
hudng dén dé khang insulin va tham gia vao
qué trinh hinh thanh va phat trién cac mang
xd vita thanh mach). Cung véi d6, dai thuc
bao ciing kich thich san xuAt cytokine trong
céc té bao ma. Cac té bao thuc bao don nhan
va dai thuc bao ciing dong thoi xaAm nhap
vao mo budng tring. Cac nghién ciu in vitro
chi ra ring CYP17, enzyme ndi tai ctia budng
tring chiu trach nhiém san xuét androgen,
duge ting cudng bdi cac tdc nhan tién viém
va bi tc ché bdi cac chit khang viém nhu
resveratrol va statin. TNF-alpha 1a mot
cytokine tién viém cé kha nang kich thich su
ting trudng in vitro cua té bao vo san xuit
androgen. Do d6, c¢6 thé c¢6 kha ning ring su
xAm nhAp cta céc té bao thuc bao don nhan
va dai thuc bao vao méd budng tring cé thé
12 nguyén nhan din dén mot phan tng viém
cuc b, kich thich san xuAt androgen budng
tritng & phu nit c6 PCOS! (Hinh 4).



Vi nhitng gid thuyét trén, VAI c6 thé c¢6
mbi lién hé véi tinh trang viém man tinh

& phu nit ¢6 PCOS, va c6 kha

ning dai dién cho su thay déi chic ning noi

mttc dO nhe

tiét ciia mo ma. Trong tAt ca céc chi sé do
luding vé co thé (anthropometric index), VAI
1a chi s6 ¢6 mdi twong quan manh nhét véi
cac adipocytokines’. Hon nitta, VAI da cho
thdy mbi tuong quan dang ké véi hau hét
céc adipocytokines, bao gdm visfatin, resistin
va hsCRP (tAt ca gia tri p déu < 0,001);
adiponectin, sOb-R, IL-6, IL-18, HGF (tt
ca gid tri p déu < 0,010); Ghrelin va VEGF
(cA hai gia tri p déu < 0,05)°. Visfatin 12 mot
adipocytokine duoc tiét ra chi yéu boi ma
ndi tang, c6 thé cé tic dong adipogenic va la
yéu t6 c6 thé gidi thich tinh trang dé khéing
insulin. Resistin [a chAt trung gian tiém tang
ctia tinh trang dé khéng insulin lién quan dén
béo phi & dong vat, nhung van 13 mot cha
dé gay tranh cai trong béo phi & ngudi. CRP
12 mot chi sb vé tinh trang dép tng viém hé
théng, da dugc xac dinh 1a ¢6 kha niang du
doan doc 1ap cho nguy co bénh Iy tim mach
ngudi bénh c6 déi théo
duong type 2. C6 mbi tuong quan manh giita

2

trong tuong lai &

VA, visfatin, resistin va CRE, va tuong quan

T& bao md kich thudc binh thuong

nhe gitta VAI va sb lugng té bao bach cau,
ndng do acid uric va sb lugng té bao tiéu cu.
Tuy nhién, nhin chung, ching ta vin cin
thém nhiéu nghién cttu khic dé [am sang to
vai trd cua VAI va tinh trang viém man tinh
miic dd nhe & phu nit c6 PCOS.

Ddnh gid tinh trang cwong androgen

va rbi logn phéng nodn

Dic diém 1am sang cia PCOS xoay quanh
cac thay d6i vé chiic ning sinh san va noi tiét
— chuyén héa. Nhing dic diém chinh bao
gdm rdi loan phéng noan, dan dén rbi loan
kinh nguyét va vo kinh, budng tring dang da
nang, cudng androgen va cc triéu ching l1am
sang nhu mun tring c4, rim [6ng va dé khang
insulin. Triéu ching va mtc do nghiém trong
thuong thay ddi déang ké gitta cdc phu ni
c6 PCOS. Béo phi, dic biét la m& ndi tang,
khong chi lam trAm trong thém hd so chuyén
héa ma con lam trAm trong thém chitc ning
sinh san ctia budng tring. Phu nit ¢c6 PCOS
va m& ndi tang thudng cé ty 1é cao vé céc
van dé vé r6i loan kinh nguyét va rim long,
thay déi vé san xuit va ddo thai androgen,
cing nhu gidm ndng d6 SHBG. Testosterone
kich thich sy ly gidi m6 md, ting cudong su
luu thong tu do ctia cic acid béo va lam ting

TE& bao md kich thudc binh thuong

- -
o T Te P S &t
[ = O 1
o 4 ‘.P 'JJ.' Y&u t6 di truyén
Y&u t8 di truyén . -1 Yéu t6 mai truong
Y&u t6 méi trudng Tang hép thu nang luong
Glucocorticoids
/'. - A Androgens
:f{. iy "’w o  Phidai on
® © . .
\'. ‘ ‘e ; . Tang sinh ’ ¢ J > 100pm . *
'f*{ 5 1 2 50pm Y b . Xém)bnhézet ‘i
° 3k t€ bao
,i :’ \‘ ( mién dich
°
T& bao mé binh thudng 1 - T:?ng h[en tuqng SheF theo chuong trinh
- B - Tang xam nhap té bao
{ 3 Timthay 6 benhnhan béo phi  Jgl - Tang hién tugng ly gidi mo ma
P s chuyén hoa khoe manh < - - Tang hién tyong thi€u oxy mé
®&Lls  Chuc nang ché tiét ('_*; : - Chuc néng ché tiét t&€ bao ma bat thuong
610

t&€ bao ma binh thuong

S - Tang cac chat oxy hoa phan ung (ROS)
- Béo phi chuyén héa khong khoe manh
- Adipokines gay viém

Hinh 4. Chic néng t& bao mé bj thay déi trong PCOS™.
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tinh trang dé khang insulin. Cubi cliing, m&
noi tang c6 anh hudng dang ké dén sy bién
dong cha androgen va dé khang insulin®®.

VAI c¢6 méi lién quan dang ké véi insulin,
testosterone tu do, SHBG va sb chu ky kinh
hang nim. Cé mbi twong quan thuin gita
VAI va tinh trang r6i loan phéng noan, va
mbi tuong quan nghich giita VAI va SHBG
& phu nit ¢6 PCOS!., Sy ting dan cua VAI
c6 mbi tuong quan thuan véi mite do nghiém
trong cta r6i loan kinh nguyét'? va tinh trang
kinh thua trong PCOS dugc dic trung béi
VAI cao®. Déi véi chién luge didu tri tuong
lai nhim gidm androgen ting cao va dé khang
insulin, va du dodn sy c6 mit va cé thé la
mic do cta céc vin dé kinh nguyét & phu
nit ¢c6 PCOS, c6 thé quan trong dé xac dinh
nhitng nguodi c6 md ndi tang ddc 1ap véi béo
phi tdng thé. VAI dé tinh toan trong thuc
hanh hang ngay va c6 thé 1a mot cong cu bd
sung rit hitu ich cho viéc danh gid két hop
cta céc rbi loan chuyén héa va sinh san & phu
nt c6 PCOS.

Tién lwong nguy co

bénh ly tim mach lau dai

Phu nit ¢6 PCOS thuong c6 mdt nhom
cdc yéu td nguy co tim mach nhu md noi
tang, dé khang insulin, ting huyét 4p va viéem
man tinh mac dd nhe. Lugng md ndi tang
hoic m& dudi cim (periomental fat) c6 thé
du doan khong chi vé hoi chitng chuyén héa
ma cdn vé nguy co bénh tim mach. Ma
noi tang c6 mdi lién quan chat ché véi céc
bénh tim mach thdng qua viéc ting san xuit
adipokine va hoat dong viém. Do day mo m&
tai tim ting lén, mot thanh phin ctia ma noi
tang, c6 mbi lién quan tich cyc dén bénh tim
mach!*. Sy tuong tac gitta béo phi va PCOS
thdc ddy viée hinh thanh mach mau sém va
ting ty 1& tit vong do bénh tim mach.

VAI 12 mot chi sé méi duoc dé xudt, dic
trung cho phan bd m& va chic ning lién
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quan dén sy thay déi chuyén héa tim mach,
c6 mdi quan hé doc 1ap manh mé véi cac con
dot quy mach méu néo va tim>5. Trong sb tit
ca céc yéu tb dugc xem xét, chi cé VAL tudi,
hiit thube va gidi tinh nam c6 mébi lién quan
doc 1ap véi cac con dot quy tim mach. VAI
va tudi c6 mbi lién quan doc lap véi cac nguy
co dot quy mach mau nio. Didu nay khong
duoc quan sat dbi véi WC, BMI va céc yéu td
nguy co tim mach kinh dién khac duge phan
tich. VAI ciing c6 thé 1a mot chi sb dai dién
cho viéc danh gi4 tdc dong cta béo phi 1én
do dan hoi cua dong mach'e. Déi véi ngudi
bénh dai thédo duong, c6 mbi lién quan gitta
dai thio duong va nguy co tit vong do bénh
tim mach cao va ty 1é mic bénh tim mach
cao hon. Chiic ning md ndi tang (VAD)
lam ting ning r6i loan chuyén héa glucose
va lipid va ting cudng tinh trAm trong cta
bénh dong mach vanh. Mot phan tich ROC
khac chi ra raing VAI 1a mot phuong phép tbi
wu dé do ludng md nodi tang va danh gia két
qua tim mach dai han va ty 1& t& vong tong
thé & nhitng nguoi dang loc mau'!. VAI cung
cAp kha ning dy doan tét hon vé két qua
tim mach so véi WC va ty 1& vong eo so véi
chiéu cao. Kiéu hinh thiéu kinh & phu nit ¢6
PCOS 4p dung céc tiéu chi Rotterdam duoc
d#c trung bdi VAI cao va nguy co tim mach.

Tién lwgng nguy co bénh gan nhiém mé

khong do rwgu

PCOS ¢6 mbi lién quan véi bénh gan
nhiém m& khéng do rugu (NAFLD). NAFLD
dé cap dén sy xuét hién caa tinh trang gan
nhiém md khong lién quan stt dung con déng
ké, c6 chu tric nhu bénh gan do rugu sau
khi loai trit cac rdi loan dinh dudng, thubc
va bénh da duoc biét dén gy nén bénh gan
nhiém ma thi cAp. NAFLD chu yéu lién quan
dén trang thai dé khang insulin, nhu d4i thao
duong, béo phi va PCOS. Dé khéng insulin
thic ddy su giai phéng chit béo tit md ma



ngoai bién, diéu nay lai lam ting su luu thong
ctia cic acid béo ty do vao gan'®. Tang insulin
va ting duong huyét cang thdc ddy qua trinh
tAn tao mo6 md va tc ché gian tiép su oxy héa
cac acid béo tu do. Sy xAm nhép ctia cic acid
béo tu do gay ra su tich tu m& & gan din dén
NAFLD. VAI da dugc nghién cttu nhu mot
chi s& muc tiéu chinh cé kha ning du dodn
su tién trién dén tdn thuong viém — hoai ti
va x0 héa gan'?, véi diém VAI cao doc lap
lién quan dén xo gan & nguoi bénh NAFLD.
VAI 1a mot chi sb chi ra t6n thuong gan lién
quan dén md mé va tién trién bénh gan, va
la két qua diéu tri méi trong quan Iy nguoi
bénh NAFLD. Mot nghién ctu khac da tim
thiy mbi tuong quan thuin cé ¥ nghia théng
ké gitta VAI, g—glutamyl transpeptidase va
alanine aminotransferase, va tim thiy mc
VAI cao déng ké hon & nhém phu nit PCOS
c¢6 NAFLD". VAI chinh xac hon so véi cac
chi s6 khong xAm 14n khac dugc x4c nhan va
xéac dinh ngudi bénh ¢c6 NAFLD c6 nguy co
tim mach cao'®. Tuy nhién, cAn thém nghién
cttu doc lap va quy mo 16n vé cht dé nay.

Tién heong két cuc thai

sau diéu tri hé trg sinh san

Nghién cttu cia ching toi thuc hién tai
Don vi Hb trg sinh san IVFMD, bénh vién
My Dic ghi nhian mdt két qua dang khich
16 vé tuong quan ctia VAI va két cuc c6 thai
cta phu nit hiém mudn cé6 PCOS. Cu thé,
ching tdi nhan thiy ty 1é thai dién tién thap
nhit & nhém c¢6 VAI cao nhéit, va ting dan
khi VAI gidm, cao nhit & nhém VAI < 1,5
(p = 0,04). Ty 1¢ tré sinh sdng ciing c6 xu
hudéng tuong tu, mic du chua ghi nhan sy
khac biét c6 ¥ nghia thdng ké. Vé két cuc an
toan trong thai ky, ching t6i cling ghi nhan
xu hudng VAI c6 quan hé tuwong quan thuin
véi céc bién chitng trong thai ky, bao gdm déi
thdo duong thai ky, tang huyét dp thai ky va
sinh non®. Céc két qua nay mot 1an nita cho

thdy tAm quan trong cta viéc danh gid, kiém
soat lugng md ndi tang ctia phu nit c6 PCOS.
Céc chién luge can thiép thay d6i lugng ma
ndi tang, véi chi diu gidn tiép 1a sy giam VAI
c6 thé c6 hiéu qua cai thién cac ty 1é thai va
két cuc H3 trg sinh san cho ngudi bénh, tuy
nhién can nhiéu nghién ctu hon dé lam sing
to vain dé nay trong tuong lai.

Nhuwoc diém va cdc heu y

khi dp dung chi s6 m& noi tang

Khia canh chinh can xem xét la VAI la
mot diu chi sém cho nguy co bénh tim mach
giai doan sém, khi ma hoi ching chuyén héa
chua xuit hién 16 rang. Diéu nay duogc giai
thich bdi thuc té ring ba bién sb tao nén
VAI (WC, TG, va HDL) ciing 1a mot trong
cdc tiéu chi trong tiéu chuin chin dodn hoi
ching chuyén héa. Ngoai ra, trong bdn bién
56 tao nén VAL TG c6 gidi han binh thudng
tuong dbi rong trong dan sb chung, va viéc do
WC c6 thé gip nhiéu kho khin khi dbi tuong
thudc nhém béo phi ning (morbid obesity),
hodc ¢6 vong bung chdy xé& (pendulous
abdomen). Vi nhiing Iy do nay, VAI khong
duogc khuyén céo stt dung don 1é cho mot vai
c4 nhan nguodi bénh, hoic trong cic nghién
cttu véi ¢ miu nho. VAI ciing khong nén
dugc stt dung dic biét khi nguoi bénh ¢6 tinh
trang béo phi ning, vong bung chay xé, ting
TG ning va/hoic dang stt dung thubc nhém
fibrates®. O phu nit ¢6 TG > 3,15 mmol/L
(279 mg/dL), vi anh hudng cta TG lén VAI
rAt 16n, do d6 trong nhiing trudng hop nay, stt
dung TG don doc ciing ¢ thé cung cip cho
nhén vién y té nhiéu thong tin hon vé nguy
co bénh Iy tim mach lién quan dén chic ning
m6 md so véi VAL Mot vi du vé viéc 4p dung
VAI chua pht hgp 1a mot nghién ctu trude
day trén ngudi bénh c6 hoi ching ngung thd
ngu, bdi trén thue té, tinh trang béo phi niing
va hoi ching chuyén héa thuong hién dién
va la nguyén nhan gy nén hoi chiing nay.
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Mot khia canh quan trong khac cAn dugc
nghién ctu lién quan dén sy thay déi VAI véi
ché d6 in it calo. Ly thuyét, mot qué trinh
giam can lanh manh dat dugc thong qua mot
ché do dn gidm calo tit tit va can dbi (khong
gy ra su ly gidi md manh mé va nhanh
chéng), c6 thé kem ting cuong hoat dong
thé luc, nén din dén su gidm caa VAL Tuy
nhién, vin dé nay dén hién tai vin chua duoc
nghién cttu 16 rang. Mot nghién ctu doc déo
trudc day cho théy, ché do nhin an Ramadan
& nam gidi trudng thanh khde manh lam giam
can, BMI, WHtR va BAI dang ké, nhung
VAI lai khong thay d6i®. Cac dit liéu nay c6
thé ching minh luan diém ring ché do nhin
an trong khoang thoi gian mot thang, mic du
c6 thé gitp gidm cAn, nhung c6 thé khong
lam gidm nguy co bénh Iy tim mach.

Mot han ché quan trong khic cin xem
xét 1a viéc 4p dung VAI trong céc ching tdc
khong phai nguoi da tring va & nhiing dbi
tugng dudi 16 tudi, vi ngudn gbc cong thic
tinh VAI dugc xuit phat tit nhém nam gii
va ni gidi ngudi da tring, khoe manh, do
tudi tit 19 — 83. Lién quan dén van dé nay,
moOt nghién cttu danh gia VAI 6 tré em?!. Cac
tac gia két luan rang VAI nén dugc suy luin
cin than trong khoang tudi nay. Dbi véi phu
nit ¢6 PCOS, ching t6i khuyén nghi viéc ap
dung VAI cho déi tuong khoe manh hoic
c6 vé khée manh véi BMI < 40 kg/m?, déi
tugng chi ¢6 mot dén hai tiéu chi trong tiéu
chufin chin dodn Hoi chitng chuyén héa.

KET LUAN

VAI [a mot chi sé dai dién cho s6 lugng va
chiic ning ctia md nodi tang, mot yéu tb déng
vai trd then chét trong co ché bénh sinh cta
PCOS. Cong thiic tinh toan VAI kha don
gian, dya trén BMI, WC, TG va HDL, hiéu
chinh theo gisi tinh. Ung dung VAI trong
sang loc, phan loai phu nit ¢6 yéu td nguy
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co 1bi loan chiic ning m& ndi tang mang lai
nhiéu loi ich ngin han va dai han. Dic biét,
chi s6 nay rat phit hop véi diéu kién chiam séc
y té tai Viét Nam, do d6, nén duoc khuyén
cdo ap dung thudng quy trong PCOS.
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