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THÔNG TIN KHOA HỌC

QUẢN LÝ BỆNH NHÂN ĐÁI THÁO ĐƯỜNG THEO HƯỚNG DẪN CỦA HIỆP HỘI ĐÁI THÁO ĐƯỜNG
QUỐC TẾ

Đái tháo đường týp 2 là một tình trạng bệnh lý liên quan đến rối loạn chuyển hóa có tính xã hội được xếp là một

trong những bệnh lý không lây nhiễm phổ biến nhất trong toàn cầu hiện nay. Các tài liệu nghiên cứu về dịch tễ TĐTĐ -

ĐTĐ týp 2 cho thấy tỷ lệ bệnh lý này thay đổi tùy theo vùng trên thế giới, và trong một nước tỷ lệ cũng khác nhau

giữa các vùng nông thôn và thành thị, giữa các chủng tộc và giữa các sắc dân. Sự khác biệt này đã chứng tỏ yếu tố di

truyền và một số yếu tố nguy cơ có tính chất xã hội như béo phì, thiếu vận động, chế độ ăn giàu mỡ bảo hòa, giàu

năng lượng, thức ăn hấp thụ nhanh là những yếu tố có ảnh hưởng đến tỷ lệ ngày càng gia tăng của bệnh ĐTĐ týp 2.

Nghị quyết WHA42.36 có thể nói đã mở đầu cho sự phát triển của Chương trình Phòng chống ĐTĐ ở cấp độ

quốc gia. Các chương trình này ở mỗi nước là phương tiện cho các quốc gia phân bổ nguồn lực một cách rõ ràng để

ngăn ngừa bệnh ĐTĐ và chăm sóc cho người bị ĐTĐ, có thể được xem như là một cam kết của các nước để phòng

chống bệnh ĐTĐ.

Liên đoàn ĐTĐ Quốc tế (IDF) đang phát triển mô hình hữu ích để hỗ trợ các nước cần thiết kế một chương trình

phòng chống bệnh ĐTĐ quốc gia. Theo IDF, một thiết kế chương trình phòng chống ĐTĐ quốc gia phải bao gồm

những mục tiêu là nâng cao nhận thức cộng đồng xúc tiến quốc gia, truyền thông và giáo dục; phòng ngừa cấp 1 nhằm

giảm tỷ lệ mắc bệnh ĐTĐ; thay đổi hành vi và điều trị nhằm phát hiện sớm bệnh làm giảm biến chứng, tử vong.

Năm 2012, IDF đã đề xuất 17 chỉ số để Quản lý bệnh nhân Đái tháo đường  týp 2. Những chỉ số này giúp Quản lý

bệnh nhân ĐTĐ týp 2 được tốt hơn góp phần giảm tỷ lệ tử vong và biến chứng, cải thiện sức khỏe cộng đồng.
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HƯỚNG DẪN QUẢN LÝ BỆNH NHÂN ĐÁI THÁO ĐƯỜNG TÝP 2 THEO IDF

STT
Nội

dung Chỉ số Tử số Mẫu số Tính chỉ số

Dử liệu thu
thập để tính chỉ

số

1

Sàng
lọc và
chẩn
đoán

Tỷ lệ % người
được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2
mới/năm

Số người được
chẩn đoán ĐTĐ
týp 2 mới

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

% (Số người được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2 mới/năm/Tổng số
người ĐTĐ týp 2  trong năm)

Năm chẩn
đoán - Phân
loại ĐTĐ
týp 2

2

Chăm
sóc,
điều
trị

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 tham
gia điều trị hàng
năm (chỉ áp
dụng chế độ ăn,
Uống thuốc hạ
đường huyết,
GLP-1 RA hoặc
Insuline

Số người ĐTĐ týp
2 tham gia điều trị
hàng năm (chỉ áp
dụng chế độ ăn,
Uống thuốc hạ
đường huyết, GLP-
1 RA hoặc
Insuline)

Tổng số người
được chẩn
đoán ĐTĐ týp
2 đến khám và
điều trị tại đơn
vị/năm

% (Số người ĐTĐ týp 2 tham gia
điều trị hàng năm (chỉ áp dụng
chế độ ăn, Uống thuốc hạ đường
huyết, GLP-1 RA hoặc Insuline)/
Tổng số người được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2 được điều trị trong
năm)

Ngày đến
khám trong
năm, Phân
loại ĐTĐ
týp 2
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3
Giáo
dục

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 được
tập huấn chính
thức/năm

Số người ĐTĐ týp
2 được tập huấn
chính thức trong
năm

Tổng số người
được chẩn
đoán ĐTĐ týp
2 đến khám
bệnh tại đơn vị
trongnăm

%(Số người ĐTĐ týp 2 được tập
huấn chính thức trong năm/Tổng
số người được chẩn đoán ĐTĐ
týp 2 đến khám bệnh tại đơn vị
trong năm)

Ngày được
tập huấn
chính thức
về ĐTĐ

4

Chăm
sóc về
tâm lý

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 được
cảm thấy khỏe
mạnh sau điều trị
trong năm

Số người ĐTĐ týp
2 được cảm thấy
khỏe mạnh sau
điều trị trong năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2 đến
khám và điều
trị tại đơn vị
trong năm

% (Số người ĐTĐ týp 2 được
cảm thấy khỏe mạnh sau điều trị
trong năm/Tổng số người ĐTĐ
týp 2 tham gia điều trị tâm lý tại
đơn vị  trong năm)

Ngày được
điều trị tâm
lý về ĐTĐ

5

Quản
lý lối
sống

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 được
tư vấn liệu pháp
dinh dưỡng
trong năm

Số người ĐTĐ týp
2 được tư vấn liệu
pháp dinh dưỡng
trong năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2 đến
khám và điều trị
tại đơn vị trong
năm

%(Số người ĐTĐ týp 2 được tư
vấn liệu pháp dinh dưỡng trong
năm/Tổng số người được chẩn
đoán ĐTĐ týp 2 đến khám và
điều trị tại đơn vị trong năm)

Ngày được
tư vấn liệu
pháp dinh
dưỡng

6

Kiểm
soát
đường
huyết

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 với
HbA1c <
7,0%/53mmol/m
ol

Số người ĐTĐ týp
2 với HbA1c <
7,0%/53mmol/mol

Tổng số người
được chẩn
đoán ĐTĐ týp
2 đến khám và
điều trị tại đơn
vị có ít nhất 1
lần XN
HbA1c/năm

%(Số người ĐTĐ týp 2 với
HbA1c <
7,0%/53mmol/mol/Tổng số
người được chẩn đoán ĐTĐ týp
2 đến khám và điều trị tại đơn vị
có ít nhật 1 lần XN HbA1c trong
năm)

Tổng số
HbA1c
được XN
trong năm
qua
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Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 với
HbA1c 
9,0%/75mmol/m
ol

Số người ĐTĐ týp
2 với HbA1c 
9,0%/75mmol/mol

Tổng số người
được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2 đến
khám và điều trị
tại ĐV có ít nhất
1 lần XN
HbA1c/năm

% (Số người ĐTĐ týp 2 với
HbA1c 
9,0%/75mmol/mol/Tổng số
người được chẩn đoán ĐTĐ týp
2 đến khám và điều trị tại đơn vị
có ít nhật 1 lần XN HbA1c trong
năm)

Tổng số
HbA1c
được XN
trong năm
qua

7

Theo
dõi
lâm
sàng

Tỷ lệ % người
được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2 có ít
nhất 1 lần XN
HbA1c trong
năm

Số người được
chẩn đoán ĐTĐ
týp 2 có ít nhất 1
lần XN HbA1c
trong năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
được phát hiện
trong năm

%(Số người được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2 có ít nhất 1 lần XN
HbA1c/năm/Tổng số người ĐTĐ
týp 2 được phát hiện trong năm)

Ngày XN
tất cả
HbA1c/nă
m

Tỷ lệ % người
được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2
không XN
HbA1c trong
năm

Số người được
chẩn đoán ĐTĐ
týp 2 không XN
HbA1c trong năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
được phát hiện
trong năm

% (Số người được chẩn đoán
ĐTĐ týp 2 không XN HbA1c
trong năm/Tổng số người ĐTĐ
týp 2 được phát hiện trong năm)

Ngày XN
tất cả
HbA1c
trong năm

8

Tự
theo
dõi

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 được
điều trị bằng
Insulin hàng
ngày và tự theo

Số người  ĐTĐ týp
2 được điều trị
bằng Insulin hàng
ngày và tự theo dõi
đường huyết trong

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
được điều trị
bằng Insulin
hàng ngày

% (Số người  ĐTĐ týp 2 được
điều trị bằng Insulin hàng ngày
và tự theo dõi đường huyết trong
năm/Tổng số người  ĐTĐ týp 2
được điều trị bằng Insulin hàng

Tự theo dõi
đường
huyết hàng
ngày ở
những
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dõi đường huyết
trong năm

năm trong năm ngày trong năm) người được
điều trị
Insulin

9

Điều
trị
kiểm
soát
đường
huyết

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 chỉ
được điều trị
bằng chế độ ăn
với HbA1c
>=7.0%/53mmo
l/mol

Tổng số người
ĐTĐ týp 2 chỉ
được điều trị bằng
chế độ ăn với
HbA1c
>=7.0%/53mmol/
mol

Số người  ĐTĐ
týp 2 chỉ điều
trị bằng chế độ
ăn có ít nhất 1
lần XN HbA1c
trong năm

%(Tổng số người  ĐTĐ týp 2
được điều trị bằng chế độ ăn với
HbA1c >=7.0%/53mmol/mol/Số
người  ĐTĐ týp 2 chỉ điều trị
bằng chế độ ăn có ít nhất 1 lần
XN HbA1c trong năm)

Quản lý
ĐTĐ và
HbA1c
được đo
lường trong
năm qua

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2
không được
điều trị bằng
insulin với
HbA1c 
9.0%/75mmol/
mol

Tổng số người
ĐTĐ týp 2 không
được điều trị bằng
insulin với HbA1c

9.0%/53mmol/mol

Số người  ĐTĐ
týp 2 không
điều trị bằng
insulin có ít
nhất 1 lần XN
HbA1c trong
năm

%(Tổng số người  ĐTĐ týp 2
không được điều trị bằng insulin
với HbA1c
9.0%/75mmol/mol/Số người
ĐTĐ týp 2 không được điều trị
bằng insulin có ít nhất 1 lần XN
HbA1c trong năm)

Quản lý
ĐTĐ và
HbA1c
được XN
trong năm

10

Kiểm
soát
huyết
áp

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 với
HA ≤130/80
mmHg

Số người  ĐTĐ týp
2 với HA ≤ 130/80
mmHg

Số người ĐTĐ
týp 2/năm có
đo HA ít nhất
một lần trong
năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 với HA
≤130/80 mmHg/Số người ĐTĐ
týp 2/năm có đo HA ít nhất một
lần trong năm)

Số HA
được đo
trong năm -
Sổ điều trị
HA
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Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2
không được
điều trị bằng
thuốc hạ áp với
HA  140/90
mmHg

Số người  ĐTĐ týp
2 không được điều
trị bằng thuốc hạ
áp với HA 
140/90 mmHg

Số người ĐTĐ
týp 2 trong
năm có đo HA
ít nhất một lần
trong năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 không
được điều trị bằng thuốc hạ áp
với HA 140/90 mmHg/Số
người ĐTĐ týp 2 trong năm có
đo HA ít nhất một lần trongnăm)

Số HA
được đo
trong năm -
Sổ điều trị
HA

11

Bảo vệ
nguy
cơ tim
mạch

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
XN Lipid huyết
thanh trong năm

Số người  ĐTĐ týp
2 có XN Lipid
huyết thanh trong
năm qua

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 có XN
Lipid huyết thanh/năm/Tổng số
người ĐTĐ týp 2  trong năm)

Tài liệu này
XN lipid
máu

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
LDL cholesterol
<2,0mmol/l
(80mg/dl)

Số người  ĐTĐ týp
2 có LDL
cholesterol
<2,0mmol/l
(80mg/dl)

Số người  ĐTĐ
týp 2 có ít nhất
1 lần XN Lipid
huyết thanh
trong năm

% (số người  ĐTĐ týp 2 có LDL
cholesterol <2,0mmol/l
(80mg/dl)/Số người  ĐTĐ týp 2
có ít nhất 1 lần XN Lipid huyết
thanh trong năm

Tài liệu XN
lipid huyết
thanh bao
gồm LDL
trong năm

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
LDL cholesterol
 3,0mmol/l
(115mg/dl)
không điều trị
bằng thuốc hạ
Lipid

Số người  ĐTĐ týp
2 có LDL
cholesterol 
3,0mmol/l
(115mg/dl) không
điều trị bằng thuốc
hạ Lipid

Số người  ĐTĐ
týp 2 có ít nhất
1 lần XN Lipid
huyết
thanh/năm và
không điều trị
hạ Lipid máu

% (Số người  ĐTĐ týp 2 không
điều trị bằng thuốc hạ Lipid/Số
người  ĐTĐ týp 2 có ít nhất 1 lần
XN Lipid huyết thanh trong năm
và có LDL cholesterol
3,0mmol/l (115mg/dl))

Tài liệu
ngày XN
lipid và
dùng thuốc
hạ lipid
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Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
hút thuốc

Số người  ĐTĐ týp
2 có hút thuốc

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 có hút
thuốc/Tổng số người ĐTĐ týp 2
trong năm)

Tài liệu về
tình hình
hút thuốc
của bn

12

Khám
sàng
lọc
mắt

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
được khám mắt
trong năm

Số người  ĐTĐ týp
2 có được khám
mắt trong năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 có được
khám mắt/năm/Tổng số người
ĐTĐ týp 2  trong năm)

Tài liệu và
ngày khám
mắt của bn

13

Tổn
thương
thận

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
được XN
Microinbumine
niệu trong năm

Số người  ĐTĐ týp
2 có được XN
Microinbumine
niệu trong năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

%(Số người  ĐTĐ týp 2 có được
XN Microinbumine niệu trong
năm/Tổng số người ĐTĐ týp 2
trong năm)

Tài liệu và
ngày XN
Microinbu
mine niệu
của bn

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có ít
nhất 1 lần XN
creatinine (và
eGFR) trong
năm

Số người  ĐTĐ týp
2 có ít nhất 1 lần
XN creatinine (và
tính eGFR) trong
năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 có ít
nhất 1 lần XN creatinine (và
eGFR) trong năm/Tổng số người
ĐTĐ týp 2  trong năm)

Tài liệu và
ngày XN
Creatinine
(và tính
eGFR)

14

Chăm
sóc
bàn
chân

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
được khám bàn
chân trong năm

Số người ĐTĐ týp
2 có ít nhất 1 lần
được khám bàn
chân trong năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 có ít
nhất 1 lần được khám bàn
chân/năm/Tổng số người ĐTĐ
týp 2  trong năm)

Tài liệu và
ngày khám
bàn chân
của bn
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15

Tổn
thương
thần
kinh

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 có
triệu chứng thần
kinh trong năm

Số người  ĐTĐ týp
2 có triệu chứng
thần kinh trong
năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
trong năm

% (Số người  ĐTĐ týp 2 có triệu
chứng thần kinh trong năm/Tổng
số người ĐTĐ týp 2 trong năm)

Tài liệu và
ngày phát
hiện triệu
chứng thần
kinh của bn

16

Người
cao
tuổi

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2  70
tuổi được tiếp
cận điều trị toàn
diện / năm

Số người ĐTĐ týp
2  70 tuổi được
tiếp cận điều trị
toàn diện trong
năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2 
70 tuổi trong
năm

% (Số người ĐTĐ týp 2  70
tuổi được tiếp cận điều trị toàn
diện trong năm/Tổng số người
ĐTĐ týp 2  70 tuổi trong năm)

Tài liệu và
ngày những
tiếp cận
điều trị

17

Chăm
sóc
bệnh
nhân
nội trú

Tỷ lệ % người
ĐTĐ týp 2 nhập
viện có kế
hoạch chăm sóc
trong BV trong
năm

Số người ĐTĐ týp
2 nhập viện có kế
hoạch chăm sóc
trong BV trong
năm

Tổng số người
ĐTĐ týp 2
nhập viện trong
năm

% (số người ĐTĐ týp 2 nhập
viện có kế hoạch chăm sóc trong
BV trong năm/Tổng số người
ĐTĐ týp 2 nhập viện trong năm)

Tài liệu thể
hiện bn
ĐTĐ týp 2
có Kế
hoạch
chăm sóc

Tiêu chẩn chẩn đoán: Đường huyết lúc đói  7.0mmol/l (126/dl) or sau làm NPDNG G2 11.1mmol/l (200mg/dl)
or HbA1c 6.5% (48mmol/mol). Nếu không triệu chứng cần lập lại XN 1 lần nữa.
Hoặc nếu có triệu chứng cổ điển và có đường huyết bất kỳ 11.1 mmol/l (200mg/dl)

CHỦ ĐỀ TÀI
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