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KT : Kinh tế 

NPDNG : Nghiệm pháp dung nạp Glucose 
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ĐẶT VẤN ĐỀ 

Theo Tổ chức y tế thế giới (WHO) hiện có hơn 370 triệu ngƣời mắc đái 

tháo đƣờng (ĐTĐ), mỗi năm có thêm 7 triệu ngƣời mắc mới; khoảng 50% ngƣời 

mắc không đƣợc phát hiện sớm. Trên thế giới cứ 10 giây có một ngƣời chết do 

ĐTĐ, cứ 30 giây có một ngƣời phải cắt cụt chi do biến chứng của ĐTĐ [52]. 

Tại Việt Nam, số ngƣời mắc ĐTĐ tăng nhanh chóng. Năm 2008: 5,7% 

ngƣời trƣởng thành(30-69 tuổi) mắc ĐTĐ, tỷ lệ này hiện đã khoảng 7%. Đặc 

biệt tại các thành phố lớn, tỷ lệ này lên đến 10-12 thậm chí gần 15%  [1]. 

Trong khi đó, năm 2002, tỷ lệ bệnh nhân ĐTĐ chỉ chiếm khoảng 2,7% dân 

số. Sau đúng 10 năm (2012), tỷ lệ bệnh nhân mắc ĐTĐ đã tăng gấp đôi. 

Trong khi đó, theo xu hƣớng chung, tỷ lệ này cần phải mất 15 năm mới tăng 

lên gấp đôi. Phần lớn ngƣời bệnh phát hiện và điều trị muộn. Nếu không đƣợc 

phòng chống và cứu chữa kịp thời, ở giai đoạn muộn bệnh dễ biến chứng nhƣ: 

44% ngƣời bệnh đái tháo đƣờng bị biến chứng thần kinh, 71% biến chứng về 

thận, 8% bị biến chứng mắt  [5], [2], [3]. 

Có rất nhiều yếu tố nguy cơ gây bệnh đái tháo đƣờng đã đƣợc xác định 

nhƣ yếu tố di truyền, tuổi, giới tính, nghề nghiệp, địa dƣ, tăng huyết áp, béo 

phì, sự thay đổi lối sống sinh hoạt… . Rối loạn dung nạp glucose cũng là yếu 

tố nguy cơ có liên quan chặt chẽ với tỷ lệ phát triển bệnh đái tháo đƣờng, tỷ lệ 

rối loạn dung nạp glucose  sau 1 năm  chuyển thành đái tháo đƣờng là 6%, 

sau 2 năm là 14% và sau 5 năm là 34%  [6], [8]. Nhiều công trình nghiên cứu 

trên thế giới đã chứng minh bệnh đái tháo đƣờng týp 2 và các biến chứng của 

nó hoàn toàn có thể phòng ngừa đƣợc. Việc phát hiện sớm bệnh và các yếu tố 

nguy cơ gây bệnh, đặc biệt phát hiện sớm những ngƣời bị tiền đái tháo đƣờng 

có giá trị rất lớn trong công tác phòng bệnh giảm tỷ lệ mắc bệnh đái tháo 

đƣờng, làm giảm hoặc chậm các biến chứng, di chứng dẫn đến hạn chế dùng 

thuốc điều trị, nâng cao chất lƣợng cuộc sống của ngƣời bệnh, làm giảm chi 
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phí của xã hội, đồng thời giúp cho công tác quản lý và chăm sóc bệnh nhân 

đái tháo đƣờng có hiệu quả  [7], [10]. 

Bắc Giang là một tỉnh miền núi trung du phía bắc, đang triển khai công 

tác phòng chống đái tháo đƣờng. Câu hỏi đặt ra cho chúng tôi là thực trạng 

bệnh ĐTĐ của ngƣời trƣởng thành ở tỉnh Bắc Giang hiện nay ra sao? yếu tố 

nào là nguy cơ của bệnh đái tháo đƣờng ở ngƣời trƣởng thành tỉnh Bắc Giang 

hiện nay? Chính vì thế chúng tôi tiến hành nghiên cứu đề tài:“Tỷ lệ và một số 

yếu tố nguy cơ mắc bệnh đái tháo đường ở người trên 30 tuổi tại tỉnh Bắc 

Giang” với các mục tiêu sau: 

1. Xác định tỷ lệ mắc bệnh đái tháo đường ở người trên 30 tuổi tại tỉnh 

Bắc Giang năm 2013. 

2. Xác định một số yếu tố nguy cơ đái tháo đường ở người trên 30 tuổi 

tại tỉnh Bắc Giang. 

  


