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Đặt vấn đề



Đặt vấn đề
Tình hình nhiễm RSV ở người lớn

P Loubet, et al. Clin Microbiol Infect. 2017 Apr;23(4):253-259
Bradley Ackerson, et al. Clin Infect Dis. 2019 Jul 2;69(2):197-203
William Binder, et al. Am J Emerg Med. 2017 Aug;35(8):1162-1165.



Mu c tiêu nghiên cứu



Đối tượng & Phương pháp nghiên cứu



Đi  nh nghĩa biến số



Phương pháp xử lý thống kê và Y đức

• Phương pháp xử lý và phân tích số liệu:
◦ Nhập và lưu trữ dữ liệu: Phần mềm MS Excel 365.
◦ Phân tích thống kê: Phần mềm SPSS 26.0.
◦ Ngưỡng ý nghĩa thống kê: thiết lập khi giá trị p < 0,05.

• Vấn đề Y đức
◦ Nghiên cứu được thông qua bởi Hội đồng Đạo đức trong 

nghiên cứu Y sinh ho c, Đại ho c Y Dược TP.HCM, 
số 4547/ĐHYD-HĐĐĐ.



Quy trình thực hiện nghiên cứu



Tỉ lệ viêm phổi có nhiễm RSV

Kensuke Takahashi, et al. BMC Infect Dis. 2013 Jul 1:13:296.
Joanne G Wildenbeest, et al. Lancet Respir Med. 2024 Oct;12(10):822-836

Kết quả & Bàn luận



Hành vi: Tập trung trong 

nhà (không gian kín) 

➔ Tăng lây nhiễm

Yếu tố môi trường:

Nhiệt độ thấp + độ ẩm cao 

➔ Tăng độ bền của vi rút

Sự luân phiên ưu thế của RSV A và RSV B

Cơ chế: Miễn dịch cộng đồng tạm thời

Đặc điểm: Miễn dịch với một chủng kéo dài 1-2 năm

Jin Gu Yoon, et al. Sci Rep. 2020 Jul 21;10(1):12106.

Kết quả & Bàn luận



Nhóm tuổi
Piotr Rzymski, et al. J Virol. 2025 Oct 23;99(10):e0143225

Kết quả & Bàn luận



Kết quả & Bàn luận
Bệnh lý nền

Liang Chen, et al. Eur J Clin Microbiol Infect Dis. 2021 Aug;40(8):1633-1643
Benjamas Chuaychoo, et al. J Clin Virol. 2019 Aug:117:103-108



Triệu chứng lâm sàng

Thái Lan (2019): ho 92,8%, khó thở 91,3%, ho đàm 87,0%, 
khò khè 73,9% 

Benjamas Chuaychoo, et al. J Clin Virol. 2019 Aug:117:103-108

Kết quả & Bàn luận



Đặc điểm hình ảnh học
Kết quả & Bàn luận



Liang Chen, et al. Eur J Clin Microbiol Infect Dis. 2021 Aug;40(8):1633-1643
Benjamas Chuaychoo, et al. J Clin Virol. 2019 Aug:117:103-108

Biến cố tim mạch
Kết quả & Bàn luận

,



Aleksi Hämäläinen, et al. BMJ Open. 2022 Dec 19;12(12):e060805.
Wildenbeest JG, et al. The Lancet Respiratory medicine. 2024;12(10):822-836.

Kết quả & Bàn luận

Nghiên cứu tại Phần Lan: tỉ lệ tử vong nội viện và sau 30 ngày 
ra viện ở RSV 8,6%, so với cúm 3,5%, p = 0,01, OR = 2,3

Các nghiên cứu khác: 

tử vong nội viện 1 - 12%, cao 

hơn ở nhóm ≥ 75 tuổi và có 

bệnh nền tim phổi, bệnh thận 

mạn.



Hồi qui logistic các yếu tố 

tiên lượng kết cục xấu

Kết quả & Bàn luận



Bàn luận:

Suy giảm miễn dịch

Neetha Joseph, et al. Viruses. 2025 Jul 23;17(8):1030.
Abayeneh Girma. Virus Res. 2024 Dec:350:199483.

Kết quả & Bàn luận

OR = 8,04  
KTC 95%: 2,20 – 29,33

p = 0,002

Neetha Joseph và cs (2025) tại 

Thụy Sĩ:

     OR = 5,66 (1,34 – 23,92) 

     cho biến cố nhập ICU



Rối loạn tri giác

Liang Chen, et al. Eur J Clin Microbiol Infect Dis. 2021 Aug;40(8):1633-1643

Kết quả & Bàn luận

OR = 4,74
KTC 95%: 1,03 – 21,76

p = 0,045

Liang Chen và cs: 

OR = 8,29 (2,02–34,02) 

cho kết cu c xấu



Tỷ lệ đồng nhiễm chung:  40,2%, 
chủ yếu gram âm (93,9%).
Liang Chen và cs:     30,7%

Bàn luận:

Liang Chen, et al. Eur J Clin Microbiol Infect Dis. 2021 Aug;40(8):1633-1643

Đồng nhiễm vi khuẩn

Kết quả & Bàn luận

OR = 4,55
KTC 95%: 1,39 – 14,91

p = 0,012



Đồng nhiễm vi khuẩn

Lauren O Bakaletz. Curr Opin Microbiol. 2016 Dec 7;35:30–35

Kết quả & Bàn luận



Hạn chế



Kết luận



Kiến nghị



XIN CẢM ƠN 
QUÝ ĐỒNG NGHIỆP 

ĐÃ CHÚ Ý LẮNG NGHE
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