DU PHONG NGUY CO TIEN TRIEN
PAI THAO PUONG TIP 2 TREN BENH NHAN
CO HOI CHUNG BUONG TRUNG PA NANG

Bénh vién da khoa My Dic

Hoi ching budng tring da nang (Polycystic
Ovary Syndrome — PCOS) 1a mot hoi ching rbi
loan than kinh — ndi tiét — chuyén héa — sinh
san tdc dong 1én nhidu hé co quan, qué trinh
chuyén héa trong co thé, chiém ty 1& 6 — 15%
dan sb chung. Méi lién quan gitta dai théo duong
tip 2 (Type 2 Diabetes mellitus) va PCOS van
chua dugc 1am séng to. Bai viét nay trinh bay cac
vAn dé vé dich t& hoc, co ché sinh Iy bénh, céc
phuong phap danh gi4 tinh trang duong huyét va
cac yéu tb nguy co dién tién dén dai thao duong
tip 2 & phu nit PCOS. Tir d6, dé xuét cach tiép
can nhim quan Iy t&i uvu nguy co déi thio duong
tip 2 trén nhom PCOS, cling nhu cac can thiép
lam giam dién tién t6i d4i thao dudng tip 2 trén
nhém PCOS ¢4 nguy co cao.

ROI LOAN DPUONG HUYET

TREN BENH NHAN PCOS

Su xuAt hién cua déi thao dudng tip 2 trong
hoi ching budng triing da nang c6 thé du doan
duge vi hai diéu kién tién quyét dé phét trién
dai thao duong tip 2 I tinh trang khing insulin
(Insulin resistance — IR) va r6i loan chtic ning
té bao B tuyén tuy, vbn la cac tinh trang thuong
xuét hién & phu ni PCOS. Téc dong cong gop
ctia béo phi 1én mic do IR & phu nit PCOS ciing
can dugc quan tAdm. Cau héi liéu PCOS ¢6 tao
thanh mot yéu td nguy co cta bénh dai thio
dudng tip 2 hay khong, hay dai thao duong tip
2 cht yéu xay ra & nhitng bénh nhan PCOS c6

béo phi hién vin chua c6 10 gidi. Mot phan tich
t6ng hop gan day cho thiy khong c6 nguy co déi
thdo dudng tip 2 ¢b hitu trong PCOS ma thay
vao do, dai thao duong tip 2 xay ra do tinh trang
béo phi hoic cuong androgen!!. Cac yéu t6 lién
quan dén di truyén cta rdi loan duong huyét
& phu nit PCOS ciing can dugc xem xét. Tinh
trang bién dong duong huyét la thach thac dbi
v6i bac si lam sang vi mot sb 1y do: (1) ty 18 rbi
loan dudng huyét, bao gdm rdi loan dudng huyét
déi (Impaired Fasting Glucose — IFG), rdi loan
dung nap glucose (Impaired Glucose Tolerance —
IGT) va dai thdo dudng tip 2, 1a khac nhau gitta
cdc nghién ctu; (2) cho dén nay van chua c6
khuyén céo théng nhat vé phuong phép ti uwu
dé d4nh gi4 tinh trang dudng huyét. Nhin chung,
ty 18 ri loan duong huyét & phu nit PCOS cao
hon déng ké so véi nhitng ngudi c6 cliing BMI.
Lién quan t6i déi thao duong tip 2, & phu nit
binh thuong trong d6 tudi sinh san, ty 1é hién
mic trung binh cta déi thao duong tip 2 1a 1%
— 3% trong khi & phu nit PCOS, ty & nay dao
dong tit 1,5% dén 12,4%, trung binh 1a 4,5%.
Su thay ddi cta ty 16 nay lién quan dén (i) do
tudi ctia dbi tugng duge nghién ciu, véi ty 16
méc bénh cao hon trong nhém phu nit 16n tudi;
(i) su khac biét v& ching toc (chau A/ Pong
A cao hon céc ching toc khac, & céc khu vue
khac); (iii) va viéc stt dung céc tiéu chuin chin
doan PCOS khéc nhau. Tuy vay, mot nghién cttu
gan day trén 2.000 phu nit cho thiy ty 1 hién



méc bénh déi thdo dudng tip 2 1a tuong ty nhau
gitta nhitng bénh nhén c6 kiéu hinh PCOS khéc
nhau. Ty 1& méic IGT trong PCOS tit 4 — 35,4%,
trung binh 16,6%; ngugc lai, ty 1& tuwong tng &
nhém phu nit khong méc PCOS dao dong tir 4
— 8%, Céc yéu tb chung toc, tiéu chuin chin
doan PCOS, ciing nhu do tudi va phan bd BMI
trong cdc nhém nghién ctu cé thé giai thich
phan nao su da dang nay. Tuong tu, ty 1é hién
méc IFG dao dong tit 2 — 21%, trung binh 10,8%,
cao hon so véi nhém dan sb khong PCOS, xip
xi 5,9% (khoang 4 — 8,7%)P!. Ngoai nhitng Iy do
duge nhic dén & trén, céc tieu chuin duge st
dung dé chin doén IFG ciing déng mot vai trd
quan trong, vdi su khac biét déang ké gitta Hiép
hoi Dii thao duong Hoa Ky (ADA) va T6 chite
Y té Thé gi¢i (WHO).

SINH LY BENH MOI LIEN QUAN
GIUA PCOS VA TANG NGUY CO
DIEN TIEN DAI THAO PUONG TIP 2
Su da dang vé kiéu hinh & nhitng bénh nhan
PCOS dugc tao ra bdi tic dong két hop cua hai
co ché riéng biét nhung gin bé sdu sic véi nhau
12 IR va cuong androgen. IR va céc bt thuong
vé can bing glucose da dugc md ta & 70% phu
nit bi PCOS¥. Mic du béo phi 1a mot yéu td
nguy co chinh déi véi IR va déi thao dudng tip
2 trong dan sb chung, phu nit PCOS ¢6 ndng do
insulin cao hon khi thyc hién dung nap glucose
qua dudng ubng (Oral Glucose Tolerance Test
— OGTT) so véi nhém ching, ké ca & nhém
khong béo phi. Trong nhém phu nit PCOS, béo
phi ¢6 lién quan dén do nhay insulin thip hon
thong qua nghiém phap OGTTP! Testosterone
kha dung sinh hoc ciing ¢6 twong quan déng ké
véi IR, v6i ndng do cao hon dy dodn su phat
trién cta déi thao duong tip 2. Ngoai ra, ndng do
testosterone da dugc chiéng minh 1 cao hon &
nhém dai thdo duong tip 2 so véi nhém ching.
Mit khéc, PCOS dugc dic trung bdi tinh trang
cudng androgen, do d6, mbi lién quan gitta PCOS
va déi thdo dudng tip 2 1a mot gid thuyée hop
Iy. Mic da PCOS chu yéu duge dic trung bdi

cudng androgen c¢6 ngudn gbc tit budng tring,
moOt nhém bénh nhan cé biéu hién ting tiét
androgen tit tuyén thugng thén, trong dé quan
trong nhit 13 dehydroepiandrosterone sulfate
(DHEA-S). Trong nhém nay, cudng androgen
méu duong nhu khong tuong quan véi IR hoic
bat thudong chuyén hoéa, dugc ghi nhan trong
mot vai nghién cttu. Ngoai ra, khong nén danh
gid thip vai trd ctia tudi tac ddi véi sy phat trién
ctia déi thdo duong tip 2. Mot sb nghién ctu cho
thidy mdi tuong quan thuin gitta tudi va BMI
véi dai thao duong tip 2 hoic ting dudng huyét
trung binh & phu nit PCOS. Dic biét, nhing phu
nit béo phi mic PCOS da duogc ching minh ¢
mtc IR tuong ty trong nhiéu nim, trong khi dé
nhitng ngudi c6 kiéu hinh giy c6 su cai thién IR
dan theo thoi gian!®,

PANH GIA ROI LOAN PUONG

HUYET TREN POI TUONG PCOS

C6 hai quan diém trong danh gi4 tinh trang
dudng huyét & phu nit PCOS: tAm sodt rdng rai
tAt ca phu nit PCOS hoic chi sang loc nhiing
phu nit ¢6 it nhit mot yéu t6 nguy co (Bang 1).
Céc chuyén gia con bat ddng vé viéc liéu duong
huyét ltc déi (FPG), OGTT, hay HbAlc la xét
nghiém t&t nhat dé danh gid tinh trang dudng
huyét & bénh nhan PCOS. OGTT dugc coi la
tiéu chufn vang dé chan doan déi thdo dudng
tip 2 vi n6 13 mot xét nghiém da chuin héa, dé
thuc hién va 1a phuong phap duy nhét cé thé
phat hién IGT. Pay la diéu rit quan trong dbi
v6i phu nit PCOS. Ciing can luu ¥, nguy co tién
trién thanh déi thao duong tip 2 & phu nit c6 IGT
cao hon déng ké so véi nhitng nguoi ¢ dung
nap glucose binh thudng hodc nhing ngudi c6
IFG'", nhém dan sb c6 nguy co nay cé thé ¢6 loi
ich khi dugc phat hién va can thiép sém. ADA
khuyén céo st dung xét nghiém HbA1c don doc
cho chén doan déi thao duong tip 2, tuy nhién,
HbA Ic phu thudc vao HCT hay ferritin, doc lap
véi tinh trang dudong huyét ctia bénh nhan'®.
Hon nita, tinh dic hiéu caa HbAlc trong chin
doén rbi loan duong huyét dang dugc nghi vin



& nhing dbi tuong thita cAn va béo phi, nhém
chiém ty 1& 16n nhét trong dan s6 hoi ching
budng tring da nang. Ly do 14 vi & giai doan sém
cta déi thdo duong, duong huyét khong ting
thuong xuyén, cu thé [ ting nhidu nhit vao
budi sang. HbAlc 13 haemoglobin dugc glycat
héa. Do dé, thoi gian tiép xidc véi duong huyét
cao khong nhiéu du dé HbAlc ting. Bén canh
d6, HbAlc c¢6 chi phi cao, c6 sy khéc biét ddng
ké gitta cic chung tdc va tiéu chuin qubc té vin
chua hoan thién. Ngoai ra, cdc nghién cttu danh
gid kha nang phat hién IGT va dai thdo duong
ctia HbAlc trong nhém phu nit PCOS cho thay
xét nghiém nay c6 do nhay thip khi so sanh véi
OGTT®. Con nhiéu tranh cii vé khoang thoi
gian d4nh gid tinh trang dudng huyét, tit mdi
nim dén mdi 5 nim tiy thudc vio sy tdn tai
cua cac yéu tb di kem. Tht ca cac khuyén cdo
gan day dugc minh hoa trong Bang 1. Tt quan
diém sinh Iy bénh, phu ni PCOS c6 IFG tao
thanh mot phan nhém khéc véi nhitng nguoi bi
IGT. Theo d6, nhitng ngudi c6 IFG c6 thé dai
dién cho déan s6 chung ctia phu nit ¢6 xu huéng
phat trién dai thdo dudng tip 2, trong khi nhitng
déi tuong méc IGT c¢6 thé bao gdm nhém bénh

nhan ma rdi loan dudng huyét xay ra do hau qua
clia viéc cudng androgen.

CAC YEU TO NGUY CO DIEN TIEN
DAI THAO PUONG TIP 2 TREN HOI
CHUNG BUONG TRUNG DA NANG
Céc thong s6 dugc dung dé danh gid nguy
co dién tién dai thio dudng tip 2 & phu nit bi
PCOS bao gdm kiéu hinh PCOS, qua trinh r6i
loan phéng noan man tinh va ndng dé androgen
ting cao (tiéu chi NIH trudc day), va mot trong
nhitng yéu t6 du béo doc 1ap manh nhit dugc
phat hién 13 dudng huyét sau dung nap 75g
OGTT. Phu ntt PCOS véi IGT duge quan sat
thdy kinh nguyét xuét hién sém hon ding ké
(11,9 = 1,6 tudi) so vdi phu nit béo phi c6 PCOS
va dung nap glucose binh thuong (12,4 *= 1,7
tudi) trong mot nghién ctu cit ngang trén 121
phu nit PCOS & Y!'"%. Tuy nhién, s lugng mic
déi thao dudng tip 2 qué it dé c6 thé xac dinh
duoc bit ky mdi tuong quan cb ¢ nghia théng
ké. Khong thé phu nhan tic dong cta cic yéu
t& moi trudng dbi véi su phat trién cua dai thio
duong tip 2 1a rAt I6n. Cac chit gay r6i loan noi
tiét nhu bisphenol A (BPA) c6 lién quan déng

Bang 1. Khuyén céo lién quan téi xét nghiém dung nap glucose dudng udng.

Khuyén céo lién quan t6i xét nghiém dung nap glucose dudng uéng trong chan doan PCOS.

Fgpind phu nd PCOS
Joint AACE/ACE

va AE-PCOS Co

Society

Khuyén céo thuc hien OGT Ttrong chan doan ¢ moi

Tam soét lai voi OGTT

(1) Mbi nd&m & phu nT IGT: va (2) Méi 1-2
ndm tuy thuéc vao BMI (khéng déc hiéu)
va tién can gia dinh c6 dai thao duang tip 2.

Khuy&n céo néu co 1 trong cAc tiéu chi sau: (1) BMI > 25

kg/m? hodc > 23 kg/m?2 & ngudi chau A; (2) Tién sU cé
IFG, IGT, GDM; (3) Tién can gia dinh c6 dai thao dudng
tip 2; (4) Tang huyét ap déng mach; va (5) Cac ching toc

Australian NHMRC
€6 nguy co cao.

Endocrine Society  Cé

M&i 1-3 nam, tuy thudc vao sy hién dién cla
cac yéu t6 nguy ca dai thao dudng khac

M&i 3-5 ndm (sém hon néu xuét hién cac
y&u t8 nguy co cla dai thao dudng tip 2).

Khuyén céo néu c6 1 trong céc tiéu chi sau: (1) BMI > 25

RCOG

kg/m? (2) Tudi = 40; (3) Tien can dai thao duong thai

M®bi ndm 6 phu nT c6 IGT hoac IFG.

ky; (4) Tién can gia dinh c6 dai thao duong tip 2.

Khuyén céo néu cé 1 trong céc tiéu chi sau: (1) BMI > 30
kg/m? (2) Tui = 40; (3) Tien can dai thao duong thai
ky; (4) Tién can gia dinh c6 dai thao duong tip 2.

AE-PCOS Society

ESHERE va ASRM  Khuyén céo néu c6 BMI > 27 kg/m?.

MGi 2 ndm & phuy nT cé yéu t8 nguy co cao
(s6m hon néu xuét hién cac yéu t6 nguy
ca cla dai thdo duong tip 2).

Khoéng deé cap.



ké v6i cac chi sb IR va BMI ¢ phu nit méc hoi
ching nay. Mébi lién quan gitta BPA va cuong
androgen trén PCOS da dugc dé& cap, phoi
nhiém BPA duogc dic biét chd y trong sinh Iy
PCOS"Y. Vai trd ctia céc san phim glycat héa
bén ving (advanced glycation end — products —
AGEs) trong sinh 1y bénh cua su phét trién dai
thao dudng tip 2 & PCOS ciing dugc chi y. AGEs
12 sin phim sau qua trinh glycosyl héa khong
enzyme (glycoxidation) ctia protein va lipid & ca
trang théi ting dudng huyét va duong huyét binh
thuong, AGEs ¢6 lién quan dén tinh trang viém
dudi 1am sang va rdi loan chic niang ndi mod & ca
bénh nhan dai thao dudng tip 2 va nhitng ngudi
binh thuong. e] phu nit PCOS, viéc tiéu thu ché
do an c6 nhidu AGEs kéo theo su suy giam IR
va cudng androgen, trong khi viéc loai bo AGEs
dugc theo sau bdi sy cai thién dang ké céc thong
sb quan trong nay, ngay ca khi khong thay déi
BMI!", Chiing ta déu biét phu nit mic PCOS,
ngay ca khi da kiém soat dugc bénh béo phi, cé
xu hudng rdi loan gidc ngi cao hon, ching han
nhu giam hiéu qua giic ngt, gidm thoi gian danh
cho gihc nga ¢6 chuyén dong mét nhanh (REM),
hay gidc ngti non—-REM, khé di vao gidc ngt
ciing nhu khé duy tri giic ngt. TrAm cam va rbi
loan khi séc c6 lién quan dén IR, béo phi va déi
thao duong tip 2 trong nhiéu nghién citu, ching
thuong duge chin doan & phu nit mic PCOSM,
Thubc tranh thai duong ubng la phuong phéap
diéu tri chinh cho céc triéu ching thuong gip
& phu nt PCOS véi ty 1é thanh cong vugt troi.
Tuy nhién, mot sbé nghién ctu da goi § ting nguy
co mic bénh dai théo dudng tip 2 véi chién luge
nay, mic du phan tich tdng hop céc thit nghiém
xdc dinh chi ting nhe ndng do insulin lac d6i™.
Nguoc lai, véi tAm quan trong cta IR trong sinh
Iy bénh ctia PCOS, khong c6 gi ngac nhién khi
metformin 14 loai thudc dugc stt dung phd bién
nhét dé ngin ngita hoic didu tri cac bt thuong
vé chuyén héa & phu nd PCOS!". Tuy nhién,
mic du duge ky vong cao, metformin két hop
v6i thay déi 161 séng duong nhu chi lam giam chi
s6 BMI (= 0,73 kg/m?), giam thé tich m6 m& dudi

da va cai thién chu ky kinh nguyét so véi can
thiép 16i sbng don thuan. Ngoai metformin,
ddng van PPAR — v, ching han nhu rosiglitazone
(hién khong dugc stt dung do nguy co suy tim)
va pioglitazone, ciing cho thiy nhing cai thién
déng ké trong viéc dung nap glucose va duong
huyét lac déi cta phu nit PCOS. Céc thube diéu
tri dai thao duong tip 2 khac da duge nghién ctu
& phu nit bi PCOS gan day, bao gdm thubc ttc
ché SGLT-2 empagliflozin, gitp giam cAn nhiéu
hon déng ké so v6i metformin trong mot nghién
cttu nho vé phu nit khong bi dai théo duong.
Exenatide va liraglutide cai thién céc thong sb
can bang ndi moi glucose & phu nit khong bi dai
thdo duong c6 PCOS hiéu qua hon metformin.
Cubi ciing, orlistat da dugc nghién cttu rong rai
& phu nit béo phi bi PCOS va dugc phat hién c6
hiéu qua ngang bing véi metformin trong viéc
gidm can va cai thién trao déi chat™. Céc yéu
td duge mo ta & trén va mbi quan hé cia ching
véi su phat trién caa rdi loan dudng huyét trong

PCOS dugc minh hoa trong hinh 1.

=

Céc t6 hgp gene cla hé sinh san
Gidm can

Tudi

Luyén tap thé luc thuong xuyén
Can thiép 6i séng

Gidm tinh trang cudng androgen
Metformin

Pioglitazone/GPL-1?

Hinh 1. Sy tuong tac cla cac yéu t6 tich cyc (mai tén
xanh) va tiéu cyc (mai tén dd) anh hudng dén réi
loan dudng huyét & phu n méc PCOS. T2D: Pai thdo
duang tip 2; GLP-1: Glucagon-like peptide 1.



QUAN LY NGUY CO TIEN TRIEN

DAI THAO PUONG TIP 2

TREN PCOS

Can thiép 16i séng, bao gdm diéu chinh ché
do an ubng va tap thé duc thuong xuyén, vén la
phuong phap diéu tri chinh trong viéc gidm nguy
co dai thdo dudng tip 2 & phu nit bi PCOS, dic
biét 1a nhiing nguoi béo phi hodc thita cAn. Phan
tich céc dit liéu cho thy ring ché do dinh duong
phong ngita ting huyét ap (Dietary Approaches
to Stop Hypertension — DASH) hiéu qua hon
trong viéc giam HOMA - IR va FPG so véi
ché do an it carbohydrate (Low — carbohydrate
diet — LCD), nhung véi hiéu qua tuwong duong
vé ndng do FPI'S. Déi véi chi s6 BMI va trong
lugng co thé, ché do dn han ché calo ¢6 loi hon
ché do an kieng DASH hoic LCD. TAt ca céc
kiu an kiéng dudng nhu cé hiéu qua tuong
duong véi chi sb vong eo. Hon nita, dit liéu tit
RCT & phu nit PCOS d4 chi ra raing LCD kha
hiéu qua trong viéc giam BMI va HOMA - IR
so v6oi ché d6 an thong thuong. Ngoai ra, ché
do an c6 chi sb dudong huyét thip ciing ¢6 thé 1a
cach tiép can hang dau & bénh nhan PCOS, vi
né lam giam HOMA — IR, vong eo, va téng ndng
do testosterone so véi ché do dn c6 chi sb dudng
huyét cao!'?. Mic dir bing chitng trong quan thé
PCOS con han ché, ché do an Dia Trung Hai
(Mediterranean diet — MedDiet) cling cé hiéu
qua trong viéc giam HOMA - IR, va FPI so véi
ché do an thong thuong. MedDiet ciing c6 lién
quan dén xu hudng phat trién bénh déi thio
duong tip 2 thip hon va giam cac bién c6 CVD
lien quan dén hoi ching chuyén héal'’l. Céc
can thiép bao gdm thay déi 16i séng & phu nit bi
PCOS ciing tao ra nhitng cai thién ddng ké trong
cAn bing nodi mdi va két qua sinh san. Nhiing
loi ich nay ¢6 ¥ nghia tuong ty nhu nhitng loi
ich ma metformin dat dugec. Nhim dat duoc
mtc thiéu hut ning lugng 500 — 750 Kcal mdi
ngay, c6 thé gitp gidm cin ddng ké & phu nit mic
PCOS. Viéc bd sung bat ky bai tap thé duc nao,
dit aerobic hay anaerobic, déu mang lai nhiing
tac dung hitu ich dbi véi sy can bing nodi moi

cua glucose. Tap luyén ngét quing cudong do cao
(dat 90 — 95% nhip tim tdi da ctia c4 nhan) ba
JAn mot tudn trong =10 tudn c6 hiéu qua trong
viéc giam HOMA — IR va BMI & phu ni bi hoi
chiing budng tring da nang. Metformin dugc
st dung phd bién nhit & phu nit bi PCOS, dic
biét 1a & nhitng ngudi béo phi hoic thita can.
Theo phan tich tdng hop da néi & trén, ché do
in udng tét hon metformin vé giam can, nhung
hiéu qua twong duong trong viéc cai thién cin
bing ndi mdi glucose (HOMA — IR, FPG va
FPI )61, Péi v6i nhitng phu ni PCOS khong
dung nap metformin, thiazolidinediones (TZDs)
— Rosiglitazone va pioglitazone, hai loai TZDs
thudng dugc st dung, ¢6 hiéu qua trong viéc cai
thién IR va IGT & bénh nhan PCOS. Tuy nhién,
ting cAn, ting ndng do transaminase va tic dung
gy quéi thai tiém 4n, da han ché viéc st dung
ching & nhitng bénh nhan nay!'®!. Do do, 1o rang
rang giam can, tot nhat [a véi LCD va ché do
dn c6 chi sb duong huyét thip, két hop véi tap
thé duc nén 1a bién phép can thiép 16i séng dau
tién & bénh nhan PCOS thita can hodc béo phi
do tic dung c6 loi da duge ghi nhan 16 rang cla
ching d6i véi chuyén héa glucose, mic du cho
dén nay vin con thiéu dit liéu vé nguy co dién
tién dai théo duong tip 2119,

NGHIEN CUU TAI VIET NAM

Tai Viét Nam, c6 2 nghién ctu da duoc tién
hanh lién quan dén vAn dé nay. Nghién ctu dau
tién duge tién hanh bdi nhém tac gia Lé Minh
Tam va cong su (2019) tai khu vuc mién Trung
Viét Nam ghi nhan ty 1& IGT trong nhém phu
nit c6 PCOS la 23,6%. Ty 1é nay phan bd cht
yéu trong nhém bénh nhén c¢6 hoi ching khang
insulin (59,3%), so sanh vdi 10,3% trong nhém
khong c6 hoi ching khang insulin (P<0,01) .
Gan day, mot nghién ctu tién ctu da dugce tién
hanh nhim khao st tinh trang rdi loan dung
nap glucose & 903 phu nit hiém mudn c6 PCOS,
ghi nhéan ty 1& dugc chin dodn IGT la 22,6%;
3,7% va 5,2% c6 dai thao duong tip 2 chin doan
bang FG/HbAlc va OGTT: 68,5% c6 chuyén



héa dudng binh thudng. Tinh trang tién dai thio
duong dugce phat hién ¢ 29,6% bénh nhan. Diéu
dang chd ¥ 1a nhém bénh nhan nay da sb tré
tudi, khong thita cAn — béo phi. Ngoai ra, tudi
va BMI [a hai yéu t4 tién lugng doc 1ap cho tinh
trang IGT sau phan tich hoi quy da bién. Két
qua tit nghién ctu nay cho thiy néu thyc hién
OGTT theo céc khuyén cdo hién tai ctia cac hoi
thi mot ty 16 bénh nhin ngudi Viét Nam mic
PCOS ¢6 céc 16i loan tién déi thdo dudng & cc
mitc d0 khac nhau sé bi bo s6t!'. Nhu vay, IR,
céc rdi loan lién quan dén IR ciing nhu céc hau
qua di sau d6 1én thai nghén, thai phu va tré so
sinh & phu nit Viét Nam c6 PCOS la cac vain dé
thuc sy quan trong, can dugc danh gid va quan
tAm nhiéu hon trong tuong lai.

KET LUAN

Mbi lién hé ctia hoi ching budng tring da
nang vdi ting nguy co dai thao duong tip 2 1a
tuong d6i manh mé, nhit 2 & phu nit Pong A
bao gdm phu nit Viét Nam. Do d6, khong nén bo
qua & bat ky phu nit ndo méc hoi ching nay. Viéc
lua chon thubc nén duge cd nhan héa va loi ich
nén duogc cAn nhic véi chi phi. Bai viét nay cing
dua ra mot sb nguyén tic can luu §. Dau tién,
chin doén va theo dbi rdi loan dudng huyét tbt
nhét nén dua trén OGTT chi khong phai dua
trén gid tri FPG hodc HbAlc. Tht hai, sy phat
trién khong tuyén tinh cta dai thiao duong tip
2 trong hoi ching budng tring da nang & phu
nit khong béo phi lam ndi bat tAm quan trong
ctia viéc duy tri cAn ning tbi wu & tit ca phu nit
méc hoi ching nay. Thi ba, mot ché do an ubng
can bang ciing véi tip thé duc thuong xuyén la
diéu chinh pht hgp nhit & moi bénh nhan hoi
ching budng tritng da nang. Cudi cung, st dung
metformin cé thé cai thién cdc co ché sinh héa
va noi tiét trong PCOS va c6 thé dugc xem xét
& nhiing bénh nhan ma cac bién phap trude do
khong cai thién duoc rdi loan chic ning chuyén

héa hay phéng noan.
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