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CÁC CHỮ VIẾT TẮT TRONG LUẬN VĂN 

 

ADA : Hiệp hội đái tháo đường Hoa Kỳ (American Diabetic Asosciation) 

BMI : Chỉ số khối cơ thể (Body Mass Index) 

B/M : Chỉ số bụng/mông 

CĐ : Cao đẳng 

ĐH : Đại học 

ĐTĐ : Đái tháo đường 

FPG : Glucose huyết tương lúc đói (Fasting Plasma Glucose) 

HA : Huyết áp 

HbA1c : Hemoglobin gắn đường (Glycosylated Hemoglobin) 

HDL : Lipoprotein có tỷ trọng cao (High Density Lipoprotein) 

IDF : Hiệp hội đái tháo đường quốc tế (International Diabetes Federation)  

IFG : Rối loạn glucose lúc đói (Impaired Fasting Glucose) 

IGT : Rối loạn dung nạp glucose (Impaired Glucose Tolerance)  

THA : Tăng huyết áp 

THCN : Trung học chuyên nghiệp 

RLDNG : Rối loạn dung nạp glucose 

RLDNĐ : Rối loạn dung nạp đường 

RLĐHLĐ : Rối loạn đường huyết lúc đói 

THA : Tăng huyết áp 

WHO : Tổ chức y tế thế giới (World Health Organization) 

YTNC : Yếu tố nguy cơ 
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ĐẶT VẤN ĐỀ 
 

 

Đái tháo đường là một bệnh rối loạn chuyển hóa mạn tính mang tính chất 

xã hội, nếu không kiểm soát tốt sau một thời gian tiến triển kéo dài có thể gây 

ra nhiều biến chứng gây nguy hại đến sức khỏe, tốn kém về kinh tế cho người 

bệnh và cộng đồng . Điều đáng lo ngại là đái tháo đường đang cóxu hướng 

tăng nhanh ở các nước đang phát triển . Sự bùng nổ của bệnh đái tháo đường 

và những biến chứng đang là thách thức lớn đối với cộng đồng.  

Theo thông báo của hiệp hội đái tháo đường quốc tế (IDF): năm 1994 cả 

thế giới có 110 triệu người mắc bệnh đái tháo đường , năm 1995 là 135 triệu 

người chiếm tỷ lệ 4% dân số toàn cầu, năm 2000 có 151 triệu người mắc bệnh 

đái tháo đường [1], [22], [31].  

Theo WHO , năm 2025 sẽ có 300-330 triệu người mắc bệnh đái tháo 

đường chiếm tỷ lệ 5,4% dân số toàn cầu [1]. 

Đái tháo đường là một bệnh rối loạn chuyển hóa nếu kéo dài sẽ dẫn đến 

các biến chứng nặng  nề, đặc biệt là các biến chứng về mắt, tim, thận, thần 

kinh và mạch máu.  

Việt Nam là một quốc gia đang phát triển , sự phát triển nhanh chóng về 

kinh tế, lối sống công nghiệp làm giảm thiểu các hoạt động thể lực , tình trạng 

dồi dào về thực phẩm , dư thừa năng lượng đã tạo điều kiện thuận lợi cho sự 

gia tăng tốc độ mắc bệnh đái tháo đường ở nước ta. 

Trong điều kiện kinh tế xã hội nước ta còn gặp nhiều khó khăn thì việc 

phát hiện sớm bệnh đái tháo  đường càng trở nên cần thiết , phát hiện và điều 

trị sớm cho những người mắc đái tháo đường để phòng ngừa biến chứng , 

nâng cao chất lượng cuộc sống cho người bệnh . Đánh giá tỷ lệ mắc đái tháo 

đường, rối loạn đường huyết lúc đói và rối loạn dung nạp đường ở các đối 


