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l. Phat hién vén dé
1. Suy tim
- Bénh nhan c6 tién sir Suy tim : 3.5 nim

Chan doan suy tim theo tiéu chuan Framingham Tiéu chudn
(can ctt chu yéu vao 1am sang) chinh:

Tiéu chudn chinh | - Con kho th kich phét vé dém. - Tinh mach €5
- Tinh mach cé ndi. nol
- Coran.
- Tim to trén Xquang. Tiéu chudn phu:
- Phui phoi cap. - Phii mét c4 2 bén
- S3 gallop. - Kho tho khi
- Tang ap luc tinh mach trung tam. ging suc

- Phan héi gan — tinh mach ¢6 dwong tinh.
- Giam > 4,5 kg/5 ngay diéu tri suy tim.

Tiéu chuan phu | - Phu mit c4 2 bén.

- Ho vé dém.

- Kho tho khi gang sac.

- Gan to.

- Tran dich mang phéi.

- Dung tich sdng giam 1/3 so véi t6i da.
- Tim nhanh ( >120 nhip/phat).

Chan doan xac | 2 tiéu chuan chinh hoic 1 tiéu chuan chinh
dinh suy tim kém theo 2 tiéu chuan phu.

= Chuan doan xac dinh suy tim & bénh nhan.

2. Viém phéi
Bénh nhan ho khac dom, mét, khé tho nhe thudng xuyén nhung khong rd sét. Bénh
nhan ty uéng thuéc nhung khong & => Vao vién
- Lamsang
+ Ho c6 dom
+ Kho tho
+ Hoi chirng nhiém tring (+)
- Can lam sang
+ X- quang: két luan viém phoi
+ WBC: 10.97 (4.0- 10.0 G/I)
NEUT: 84.3 % (45-75%)
- Bién ban hoi chan (14/9) : Két luan Viém phdi/ Suy tim- BTTMCB
= Xac dinh van dé Viém phoi trén bénh nhan

3. Bénh tim thiéu mau cuc b



- Bénh nhan da tirng duoc chup mach vanh: Hep dong mach vanh, kém tudi mau cuc bo
co tim (thong tin béac si cung cp)

4. Thiéu mau

Yéu cau xét Két qua Tri s6 binh thwong | Pon
nghiém Vi
14/9
RBC 3.35 43-5.8 T/
HGB 97 140 — 160 gll
HCT 31.3 38-50 %
MCV 93.4 83-92 Fl
MCH 29 28 - 32 Pg
MCHC 310 320 - 356 g/l

5. Ting huyét 4p
- Tién sir: 3.5 nim.

II. Panh gia bénh nhan:
1. Suy tim man:

1.1. Phan d¢ suy tim theo tri¢u chirng co' ning (theo NYHA):

Do suy tim Pic diém
5o 1 Suy tim khong lam han ché van dong thé lvc: van dong thé luc thong
0 .
thuong khong gady mét, kho thd hodc hoi hdp trén bénh nhan
Suy tim han ché nhe véan dong thé luc: bénh nhan van khoe khi nghi
bo 11 ngoi, tuy nhién hoat dong thé luc thong thuong dan dén mét, hoi hop,
kho thé hodc dau nguc
Suy tim han ché nhiéu van dong thé luc: mic du bénh nhan van khoe
bo 111 khi nghi ngoi, nhung chi can hoat dong thé lyc nhe d3 dan dén biéu
hién triéu chiing co nang
Khéng van dong thé luc ndo ma khéng gy khé chiu cho bénh nhan.
bo 1V Tri¢u ching co nang cua suy tim xay 4an gay ca khi nghi ngoi. Chi
mdt van dong thé luc, triéu chimg co ning gia ting.




- Thong tin trong ca Iam sang:
Bénh nhan van dong hang ngay bi han ché, cam théy mét madi va khoé thd khi van dong thé luc
nhe.
= Két luan: Bénh nhan bj suy tim @ IIL.
1.2.Panh gia giai doan bénh: (Theo Khuyén cdo 2008 ciia Hoi Tim mach hoc Viét Nam vé

chan doan, di€u tri suy tim):

So sanh phan loai theo WYHA
va theo giai doan tién trién cua bénh

Giai doan bénh Phin do NYHA
Gial doan A Khong dé cap
Gial doan B NYHA do 1

NYHA do 1
NYHA dé 2
NYHA do 3
NYHA do 4
Giai doan D NYHA do 4

Giai doan C

- Theo hwéng din diéu tri:

Giai doan A: Nguy co cao suy tim, khong bi bénh tim thuc thé hodc triéu ching co ning suy
tim.

Giai doan B: C6 bénh tim thuc thé nhung khong c6 triéu ching suy tim.

Giai doan C: C6 bénh tim thyuc thé, trudce kia hodc hién tai 6 triéu chling co nang suy tim.
Giai doan D: Suy tim khang tri, can can thiép dac biét.

- Théng tin trong ca lam sang:

+ Bénh nhan d3 duoc chan doan suy tim => Bénh nhan c6 bénh tim thuc thé.

+ Hién tai bénh nhan van dong hang ngay bi han ché, mét méi va khoé thd khi hoat dong thé

luc nhe => Bénh nhan ¢6 triéu ching co nang suy tim.
- Két luan: Bénh nhan bj suy tim giai doan C.

2. Viém phoi



CURB®65 va CRB65

Yéu td

Diém

Lwuy

Confusion: Réi loan y thire
Ure > 7 mmol/L

Respiratory rate: Nhjp thé =30
nhip/phut

Blood pressure: Ha huyét ap

1
1
1

> 19,6 mg/DI

HA tam thu = 90 mmHg
Hoac HA tam truong = 60

mmHg
Tudi = 65 1
Diém CURB65 | Ty lé t vong Murc d6 CAP
0 diém 0.7 Nhe
1 diém 2.1 Nhe
2 diém 9.2 Trung binh
3 -5 diém 15-40 Nang

Cac yéu t6 trén bénh nhan: Tudi = 82 => CURB65= 1 diém

=> Viém phoi mirc d§ nhe

3. Thiéu mau cuc bd co tim

Bang: Phan dé dau thdt nguce on dinh(Theo hiép héi tim mach Canada — CCS)

Do Pic diém Ch thich

| Nhitng hoat dong thé luc binh Pau that nguc chi xuat hién khi hoat
thuong khong gay dau that nguc. dong thé luc rat manh

1 Han ché nhe hoat dong thé luc binh | Pau thit nguc xuét hién khi leo cao >1
thuong. tang gac thong thudng bang cau thang

hoac di bo dai hon 2 day nha.

11 Han ché dang ké hoat dong thé luc | Pau that nguc khi di bo dai tir 1-2 day
thong thuong. nha hoic leo cao 1 ting gac.

IV Céc hoat dong thé lyc binh thuong | Pau that nguc khi 1am viéc nhe, khi

déu gay dau thit nguc.

gang suc nhe.

Ddnh gia bégnh nhan: D¢ |

4. CA&c van dé khac

4.1.

Thiéu mau




Theo tai liéu tham khao

(Trang 58, Sach Dugc Lam Sang va Thong tin trong ca lam sang

chapter 33, Pharmacotherapy 9™)

Thiéu mau 1a mot bénh dic trung béi s | HGB: 97g/l (125-145): Giam.

giam hemoglobin (Hb) hoic cac té bao RBC: 3.35T/I (3.9-5.4): Giam.
hong cau (RBCs), dan dén kha ning van _
x A HCT: 31.3 I/1 (38-50): Giam.
chuyén oxy cia mau giam.

. ke .. | MCV =934 ft.(88-100 ft): tang
To chirc Y te The gidi dinh nghia thieu mau

khi Hb duéi 13 g/dL (< 130 g / L; < 8,07 | MCH =29 pg(28 —32 pg.)
mmol/L) & nam hodc it hon 12 g/dL (< 120 | MCHC = 310 g/l (320 — 360 g/l)
g/L; < 7,45 mmol/L) & nir.

=> Panh gia: Bénh nhan cé thiéu mau ding sic va hong cau binh thwong.

- Dur do4n c6 thé thiéu mau 1a bién ching caa bénh than (Slide Str dung thudc trong diéu tri
bénh Than) hoic co thé phdi hop cling véi hoi ching viém (Theo ca 1am sang c6 bach cau ting
(10.71G/1) va CRP tang (10.3 mg/dl))

Co ché: Do Than giam san xuét erythropoietin (erythropoietin Ia tac nhan kich thich sinh hong
cau va chuyén hong cau ludi tré thanh hdng cau binh thuong nén gay nén tinh trang thiéu mau

dang sac)

- Do ché d¢ an thiéu dinh dudng

- Do ngudi cao tudi (82 tudi), co quan gia yéu nén hoat dong han ché.

4.2. Suy than:

Bénh nhan c6: Xét nghiém hoa sinh mau: Creatinin: 104 pmol/l (binh thuong 80 — 120).
Tinh d¢ thanh thai creatinin theo cong thirc Cockroft — Gault:

(140—tudi)xW(kg)(x0.85 v&i nir)
SCr(micromol/L)x0.815

Cle; (mL/phut) =

Bénh nhén 14 nit, 82 tudi, can nang 50 kg, S¢r = 104 umol/l. Thay vao cong thic.

=> Clc, = 29.08 ml/phit.



- Co ché: Theo sach Bénh hoc (2010, Trudng Pai hoc Dugc Ha noi), khi bi suy tim s& xdy ra
co ché bu trir ngoai tim, bao gdm ting hoat tinh hé than kinh giao cam, dan dén co mach thén,
da, co va cac co quan khic nham duy tri tuéi mau cho cac co quan séng con nhu ndo, dong

mach vanh. Do d6 dan dén gidm tudi mau than, gay gidm suc loc cau than.

- Tinh mirc loc cau than: 2009 CKD-EPI dira vao nong d cretinin trong mau

Chronic Kidney Disease Epidemiology Collaboration (CKD-EPI)
GFR Estimation

This patient's CKD-EPI eGFR is 43.2 ml/min per 1.73m’. Using MDRD, the eGFR is
46.8 ml/min per 1.73m>.

- Két luan: Bénh nhan c6 diu hiéu suy giam chirc niing than.
Phai hiéu chinh liéu cic thudc sir dung diéu tri.
Nhém di thong nhat va héi y kién bac si => Dung eGFR= 43.2 ml/ph/1.73 m2

Mosteller:

,\I| Height (cm) X YWeight (ko)

BSA (mf) = IR0

BSA= 1.5 m*=> Clcr= 37.5 ml/ph
4.2. Ting huyét 4p

Phan d6 huvét ap
. . 5. HATTh HATTr
Phan do huyvet ap
(mmHg) (mmHg)
Huvét ap toi uu = 120 va = 80
Huyét ap binh thudmg 120 - 129 va'hoac 80 — 84
Huyét ap binh thudmg cao 130 — 139 va'hoac 85 — 89
Tang huvét ap dé 1 140 — 159 va'hodic 90 — 99
Tang huvét ap do 2 160 — 179 va‘hoac 100 — 109
Tang huvét ap dé 3 = 180 va'hoac =110
Tang huyét ap tam thu don déc = 140 va = 90

Bénh nhén c6 tién sir taing huyét ap va co sir dung thudc hang ngay dé diéu tri
Hoi nguoi nha bénh nhan duogc biét, 1an di kham gan day nhat 1a 160/110
=> Phan d9 huyét ap do 2

=> Khi nhap vién, huyét ap cua bénh nhan la 120/70
=> Huyeét ap cia bénh nhan dugc kiém soat tot.



I11. Phan tich sir dung thudc trén bénh nhan

Thuéc 14/9 | 15/6 | 16/9 | 17/9 | 18/9 | Dién bién chinh
Tho oxy gong + + + + + 14/9: tinh, khéng
NaCl 0.9%*500ml | + phu, khé thé NYHA
Cefoperazone 1g9*2 lo + + + + + -1V
Nitroglycerin 2.5mg*lvién | + + + + + Tim déu 67 nhip/
Aspirin 81mg *1vién | + + + + + phat. ‘
Omeprazol 20mg *1vién | + + + + + Phoi nhieu ran ve 2
Atorvastatin 10mg *1vién |+ phia, SpO2: 88%
Simvastatin 10mg*1vién + |+ [+ [+ |Cb:Viémphai, ST,
Alphachymotrypsin 4 vién + + + + BTTMCB 7
Furosemid 40mg *1/2vién + |+ |+ [+ |16/8:Phairanno,
Telmisartan 40mg + |+ |+ [+ |SpO2:8&%
Spironolacton 25mg*2vién + + + Chua dal tien ngay
Sorbitol 5g * 1 goi + + thir 3.
Kali clorua 0.5g*2vién +

1. Panh gia lwa chon thudc, liéu dung

1.1.  Suytim

Muc tiéu diéu(Pharmacotherapy 9th):
v’ Dé cdi thién chdr lirong cuia bénh nhan vé cugc song, giam bét cac triéu ching
v' Ngan chén hodc giam thiéu nhdp vién cho dot cap cia suy tim
v Tién trién chdm cia bénh qué trinh, va sir séng con kéo dai thoi gian.

Phac d6 cia ESC 2012
| Diuretics to rel -_-__;1_-.._._._---‘.—.- gns of congestion® |
Soll FNYHA clrss 1Y @

ADND = MR st gt

@—r
> = -

e

=7

€ TSeml MYHA class -1V and LWEF S35%F >
- Taly,

Mt s6 khuyén céo trong ACC
1. Trong tat ca nhitng bénh nhan c6 tién st MI hoac ACS va giam EF, cac chat wc ché ACE
nén duoc sir dung dé ngan chin céc tridu ching suy tim va 1am giam ty ¢ tir vong. O nhiing



bénh nhan khéng dung nap cac chat tc ché ACE, ARB 1a thich hop trir khi c6 chdng chi
dinh(Murc d6 ching: A)

2. Trong tat ca nhitng bénh nhan c6 tién sir MI hoac ACS va giam EF, thudc chen beta dua
trén bang chimg nén dugc st dung dé lam giam ty 1é tir vong (Bangchtng: B)

3. Trong tat ca nhitng bénh nhan c6 tién sir cia MI hoac ACS, statin nén dugc sir dung dé
ngan chan cac triéu ching HF va bién ching tim mach (Bang ching: A)

4. O nhitng bénh nhan c6 bat thudng vé cau tric tim, bao gdm LV phi, trong khdng ¢ tién st
ctia M1 hoic ACS, huyét 4p can duoc kiém soét phi hop véi huéng dan thuc hanh 1am sang
cho ting huyét a4p dé ngan chan triéu ching HF.(Muc d6 chang: A)

5. Céc chat wrc ché ACE nén duoc sir dung trong tat ca cac bénh nhan véi giam EF dé ngin
chan triéu chang suy tim, tham chi ca khi ho khéng c6 st cua M1.65,344 (Muc do ching: A)
6. Chen Beta nén duoc st dung trong tat ca cac bénh nhan véi mét giam EF dé ngan chin
triéu chung suy tim, tham chi khi ho khéng ¢4 tién sir caa MI. (Cap chiing ci: C)

7. Luu y khi st dung BB ' ’
+ Phai diéu tri chen béta khai dau véi lidu RAT THAP, ting liéu tir tir (sau mdi 2-4 tuan)
bang céch gap d6i liéu cho dén khi dat duoc lidu dich. Luu y chi tang liéu khi bénh nhan da
dung nap duoc mic liéu trude d6. Can gidm sat chit ché bénh nhén, khong tang liéu néu thiy
triéu chung caa suy tim thé hién xau di, c6 biéu hién cia tut huyét &p qua muc (vi du bénh
nhan hoa mat chong mat) hoac nhip tim qua cham (<50 lan/pht).

= Phac do suy tim 1a: Chen beta+ ARB +Lgi tiéu

1.2.  Bénh thiéu mau cuc bd co tim

Cac khuyén céo trong pharmacology 9 la ’ ,

* Van dung tich cuc cac bién phap khong dung thuoc la bat buéc cho moi bénh nhan bén canh
thudc men diéu tri.

« Aspirin 75-162 mg / ngay cho thuong quy néu khdng c6 chong chi dinh. Clopidogrel 1a mot
lya chon hop 1y khi aspirin chdng chi dinh.

« Chen beta giao cam néu khong c6 chdong chi dinh

« Thudc e ché men chuyén dang cho moi bénh nhan bi bénh DMV c6 kém theo tiéu duong
va/hoic rdi loan chirc ning thét trai

« Céc thudc ha lipid mau d¢é ha LDL—C cho nhitng bénh nhan c6 bénh DMV hoac nghi ngd ma
c6 LDL —C tang cao > 100mg/dl, véi muc tiéu ha < 100 mg/dl (t6i wu 1a < 70 mg/dl).

« Thudc Nitroglycerin ngam duéi ludi hodc dang xit dudi ludi dé giam cac con dau.

« Thudc chen kénh calci hoic loai nitrates cd tac dung kéo dai hodc phéi hop ca hai loai cho
nhitng bénh nhan ma c6 chéng chi dinh véi chen beta giao cam

« Thudc chen kénh calci hoac loai nitrates c6 tc dung kéo dai phéi hop véi chen beta giao cam
cho nhitng bénh nhan ma dap rng kém vai chen beta giao cam

« Thubc chen kénh calci hoic loai nitrates c6 tac dung kéo dai hodc phéi hop ca hai loai thay
thé cho nhiing bénh nhan ma do da dung chen beta giao cam phai ngiing vi cac tac dung phu
=> Két luan: do bénh nhan c6 chéng chi dinh v6i BB nén phac d6 dé diéu tri Thiéu méau cuc bd
co tim 1a Aspirin + ACEI + Nitroglycein + Thudc ha lipid mau.

1.3.  Ting huyét ap/Suy tim

Theo ESC 2012:



- Bugc 1: Mot hoac nhiéu hon mét chat ic ché ACE (hoic ARB), chen Bé-ta , va MRA duoc
khuyén céo nhu 14 nhat, thi hai va tht ba dong diéu tri, twong tng, vi lgi ich cia né (giam
nguy co suy tim nhap vién va giam nguy co chét sém). (Khuyén cdo Nhom 1)

- Budc 2: Loi tiéu thiazide (hodc néu bénh nhan duoc diéu tri véi thube loi tiéu thiazide,
chuyén sang mét thudc loi tiéu quai) dugc khuyén céo khi ting huyét &p van ton tai mic du
diéu tri véi su két hop cua nhiéu cang tét caa mot chat ic ché ACE (hoic ARB) (Khuyén céo
Nhom 1)

=> Sir dung cé4c thudc 1a Chen beta + irc ché ACE (+ MRA)

Theo B Y té 2010, mirc huyét 4p muc tiéu cho bénh nhan c6 nguy co cao xay ra bién cé tim

mach la 130/80 mmHg.

- Muc huyét &p cua bénh nhan 1a 120/70 mmHg da dat muc tiéu

= Tong hep cac thudc tim mach trén bénh nhan

Tong hop Panh
. St dung trén . ; »
cac phac do A Chi dinh-lieéu theo khuyeén cao gia
. bénh nhan

rén

Chen beta

- . Tang huyét ap: ,
ACEL - (hoge | Cilzec Lidu thuomg o6 hiéu qua 13 20- 40 mg mdi | 9P %
ARB) (Telmisartan) ngay mot 1an. .
. Phong chdng bénh tim mach: Liéu khuyén
Licu: 40mg/ngay | cao 1a 80 mg mdi ngay mot 1an
- Bénh nhan suy thadn ndng hodc chay than
nhan tao. Liéu khai dau thap hon 20 mg dugc
khuyén c4o & nhiing bénh nhan nay
-Khong can diéu chinh Liéu luong 14 can thiét
cho bénh nhan suy than nhe dén trung binh.

Loi tidu Furosemid Diéu tri Tang huyét ap, 40-80mg moi ngay Hop Iy

Phu phdi cdp; phu do tim, gan, than va céc
loai phu khéc (1), (3)

Liéu: 20-40 mg (4)

Chéng chi dinh :

Liéu: 20mg/ngay

Suy churc nang than c¢6 d6 thanh thai creatinin




dudi 30ml / phat /1,73 m2

Spironolacton

Liéu: 50mg/ngay

Co trudéng do xo gan. Phu gan, phu than, phu
tim.

Tang huyét ap, khi cach diéu tri khac kém tac
dung hoac khong thich hop.

Tang aldosteron tién phat, khi khong thé phau
thuat. (1), (3)

Liéu: 12.5-25 mg/ngay khoi dau, duy tri: 50-
100mg/ngay

Aspirin

Aspirin

Liéu: 81mg/ngay

-Giam cac con dau nhe va vira, dong thoi
giam sot..

- Sir dung trong du phong tht phéat nhdi mau
co tim va dot quy & nhitng nguoi bénh ¢ tién
sa vé nhitng bénh nay.. Ubng 81 - 325
mg/ngay

-,Chéng chi dinh cho bénh nhén suy than cé
toc do loc cau than < 30ml/phat

Hop ly

Nitroglycein

Nitroglycerin

Liéu: 2.5

mg/ngay

-Diéu tri du phong con dau that ngyc.
-Diéu tri du phong viém tinh mach va thoét
mach thir cdp vao ong thong tinh mach cho

dich truyén tinh mach.

Hop 1y

Thudc

lipid mau

ha

Atorvastatin

Liéu: 10mg/ngay

Tang cholesterol mau
Phong chong bénh tim mgch
Lieu: 10-40 mg/ngay

Simvastain.

Liéu: 10 mg/ngay

Tang cholesterol mau
Phong chong bénh tim mach

Liéu luong 1 5-80 mg / ngay

Khong thay ddi lidu ding nén can thiét & bénh
nhan suy than vura. O bénh nhan suy thén
nang (do thanh thai creatinin <30 ml / phut),
lidu trén 10 mg / ngay can duoc xem xét mot
cach can than, va néu xét théiy can thiét, thuc
hién mot cach than trong.

Hop ly




= Panh gia viéc lwa chon thudc ciia bac si 1a phu hop véi phac do diéu tri cac

bénh Tim mach. Tuy nhién cin thém vao phac @6 mét BB vi nhirng wu diém
ciia né trén bénh nhan ting huyét ap va suy tim.
M@t s6 thude BB ¢6 thé dwore siv dung duwa vao danh muc thudce bénh vién nhém
da liét ké nhw sau:

DANH MUC THUOC BENH VIEN 2015
S6 Irong cép nhat dén ngay 16.09.15
(S Iwong duoc cap nhat hang tuan)

Stt_ | Ténthudc, ham lwong | Hoat chat, ham lwong | BVT | Téngtén | Néi tri | Ngoaitru | Can bé | Chinh | Ghichu |
426|Tangani| 500mg Acetyl leucin 500mg Ong 132 - - 132 -

i. Fc ché beta - - - - -
428|Bisoprolol 2 5mg Bisoprolol 2 5mg Vién 2 - 2 - -
433|Concor 2 5mg Bisoprolol 2 5mg Vién 39 607 433 11 664 510 | 27.000
432|Glocor (Bisoprolol) 2 5mg |Bisoprolol 2 5mg Vién 46 101 - 46,101 - -
428|Bisoprolol 5mg Bisoprolol 5mg Vién 34 - 34 - -

Caoncor 5mg Bisoprolol 5mg Vién 10.015 - 4 615 - 5,400
Betaloc ZOK 50mg Metoprolol 50mg Vién 1,988 280 - - 1.708
430[Metoprolol (succipres) o oi0l 50mg vién
50mg - - - - -
427 |Mebilet (Nebivolol) Smg Mebivalol 5mg Vién 4,984 - 4,984 - -
Dorocardyl (Propranolol) "
431 l40mg Propranolol 40mg Vién 11 ) 11 ) )

Tén thudc Liéu khédi dan Lidu dich %i{:ﬁ'; :;';’f
Bisoprolol 1.Z25mgo 10O 1 IEan'noay
Carvedilol FI_125mg 25 -S5O 2 lan'nsaw
MMetoprolol .

s cirat 12 S-2Sings 200 e 1 landmedsy
MNebivolol 1.Z25mgo 10O 1 IEan'noay

1.4. Viém phoi:

Theo hwéng din diéu tri

Str dung KS theo kinh nghiém

SU’ DUNG KHANG SINH TRONG DIEU TRI CAP

= theo kinh nghiém

1. Lwa chon khang sinh:

= theo can nguyén gy bénh
2. Pwong dung va chuyén déi dweng ding
3. Danh gia dap tng diéu tri va lwa chon khang

sinh khi phac db kh&i dau thét bai

nguyén vi sinh

- Khéng phat hién dwoc can nguyén vi sinh & 25-
60% CAP

- Lam sang va X quang: khéng dd d& du béo can

- Diéu tri theo kinh nghiém cho hiéu qua diéu tri

g4n nhw ngang b&ng véi didu tri theo dich VK




Khdng sinh Budng dung VPCD nhe Dich vi khun: S.pneumoniae (BTS), )
ATS BTS BYT S.pneumoniae + VK khéng dién hinh (IDSA/ATS)
Penicilin ]
Amoxicilin Ubng x X Amoxicilin:HDBT clia Viét Nam va BTS cling khuyén cao amoxicilin
. - : dudng udng la khang sinh Ia chon dau tay
B-lactam + wrc ché B- Udng x* X

lactamase

Cephalosporin Macrolid: Clarithromycin dung uéng nén la khang sinh thay thé trong

€26 Uéng x* X trwdng hop bénh nhan di Gng penicilin (BTS A-)

36 Uéng X Lua chon dau tay CAP nhe (ATS, I)

Macrolid Ubng X X X . )
Fluoroguinolon hé hap Uéng * Doxycyclin dwong udng: IDSA/ATS va BTS khuyén cao nhu 1

khang sinh thay thé cho macrolid, tuy nhién mutc d6 béng ching
khéng manh, trong khi khang sinh nay khéng duoc dé cap dén &
HDBT cla Viét Nam

Tetracyclin Uéng X X

*: Khdng sinh dugc lva chon trong 1 s6 truong hop ddc biét

Cic trudng hep dic biét (ATS/ HDDT BYT):

+ Bénh méc kém nhu bénh tim, phoi, gan, than man tinh; dai thao dudng; nghién ruou; cac
bénh ac tinh;

+ Suy giam mién dich hodc dang sir dung cac thudc e ché mién dich

+ Sir dung khang sinh trong 3 thang truwéc dé

+ C6 nguy co nhiém phé cau khuan khéang thuéc
Phac do thay thé trong (ATS/ HDPT BYT)
+ Quinolon hd hap (moxifloxacin, levofloxacin va gemifloxacin)

+Macrolid phdi hep véi beta-lactam (amoxicilin, amoxicilin+acid clavulanic, cefpodoxim,

cefuroxim)

Trén Bénh nhan

+ CO tién sir suy tim

+ St dung khang sinh trong 3 thang gan day

+ C6 nguy co nhiém phé cau khuan khang thudc

= Theo phac d6 nén sir dung Quinolon hd hap hoic Macrolid+ beta-lactam

= Sw dung cefalosporin la khéng hop ly
Tuy nhién, theo ciin ¢ bién ban hdi chan, cac bac si thong nhat sir dung cefalosporin thé
hé 111, nguyén nhan khong sir dung theo phac do cia bd Y té, do:
+ Cefasporin thé hé 111 1a khang sinh c6 phé rong trén Gram (+). Ma nguyén nhan gay viém
phé quan va viém phoi chu yéu do phé cau va vi khuan Gram (+)
+ Bénh nhan phai diéu tri va nhap vién thudng xuyén ¢ bénh vién nén nguy co khang cac

khang sinh la cao.



+ Lam sang cho thay khi sir dung quinolon gay mét moi niéu va twong tac véi Statin gay nhiéu

bién ching lién quan dén co.
+ Cefoperazone: Khang sinh ¢6 ddu * cia Bénh vign (tic 12 ¢ hai chdn)

=> CAn xem Xxét.

Swr dung trén U . ; Panh
A Lieu dung Chi dinh-Lieu dung theo khuyeén cao »
bénh nhan gia

Déi vai cac nhiém khuan nhe va trung binh, liéu

Cefoperazone | 19 hang thuong ding 12 1 - 2 g, ¢t 12 gio mot lan. Hoply
ngay O nhiing bénh nhan c6 réi loan chirc ning gan va
than, cefoperazon liéu khéng duoc vuot quéa 1-2
g hang ngay.

Bénh nhan suy than khdng can diéu chinh liéu
khi tiém liéu binh thudng

Khi ding liéu cao cefoperazon dugc sir dung,
nong do thudc trong huyét thanh nén dugc theo
doi dinh ky.

- M@t sb van dé khac:

+ Bénh nhan dugc truyén NaCl 0.9%/500ml téc do 20ml/h muc dich chi dé gitr ven, khong co

vai tro truyén dich.
+ Sau d6 bénh nhan c6 tao bon nén dugc sir dung thém Sorbitol.

+ Do sir dung aspirin nén phdi hop voi omeprazol dé han ché tac dung khéng mong muén trén

duong tiéu hoa.
+ Bu Kali sau khi sir dung Furocemid.

+ Chymotrypsin ding dé loang dom.




- Panh gia cac thudc khac

Thudc

Liéu dung
trén bénh

nhan

Chi dinh- Liéu ding

Danh gia

Sorbitol.

5g/goi

Chi dinh

Sorbitol dugc dung trong diéu tri triéu ching tao
bon va kho tiéu.

Liéu lwong va cach dung

Chi dugc dung cac thudc nhudn trang tham thau
v6i lidu don va khong thuong xuyén.

Piéu tri triéu chirng khé tiéu: Dung thube trude
bira dn hoac khi ¢6 kho tiéu, nguoi 16n 1 - 3 goi
moi ngay.

Piéu tri tdo bén: Ngudi 10n ding 1 gbi vao lac

doi, budi sang. Tré em 1/2 liéu nguoti 16n.

Hop ly

Omeprazol

20
mg/ngay

Chi dinh

> Dibu tri va ngin ngira tai phat loét da day,
ta trang .
> Diéu tri loét da day ta trang lién quan dén
NSAID va ngan ngura loét do NSAID &
nhirng bénh nhan c6 nguy co.
> Diéu trj trao nguoc da day- thuc quan.
> Dibu tri hoi ching Zollonger-ellison.
> Phdi hop voi khang sinh thich hop trong
diéu tri loét do Hp.
Liéu dung
+ Phong chong loét da day ta trang do NSAID ¢
nhitng bénh nhan c6 nguy co: O bénh nhan co
nguy co (tuoz> 60 tuéi, tién st loét da day va ta
trang, tién sir xuét huyet tiéu hoa cao) lidu khuyén
c4o 12 20 mg/ ngay x 1 lan.
Duoc dong hoc cua thude khong bi thay d6i co ¥
nghia & ngudi cao tudi hay ngudi bénh bi suy chirc
nang than. O ngudi bi suy chitc ning gan, thi kha
dung sinh hoc cua thude tang va dg thanh thai
thudc giam, nhung khong c6 tich tu thude va cac
chét chuyén héa cua thudc trong co thé

Hop ly

Kali

500
mg/ngay

Chi dinh
- Kali clorid thudng duoc lua chon dé diéu tri

giam kali m4u, va ion clorid cling can dé di¢u

Hop ly

(Ké cung




chinh gidm clo mau thudng xay ra cung vdi giam
kali mau.

-Kali clorid duoc chi dinh diéu tri giam kali mau
ning & ngudi bénh dung thude loi tiéu thai kali dé
diéu tri cao huyét ap vo can chua bién ching.
-Kali clorid con dugc dung dé phong giam kali
mau & nhirng ngudi dac biét c6 nguy co giam kali
mau (vi du: nguot bénh dung digitalis bi loan nhip
tim nang, vi giam kali mau lam tang doc tinh cua
glycosid tim).

-Kali clorid ciing c6 thé chi dinh cho nguoi bi xo
gan cO churc nang than binh thuong, mot ) trang
thai ia chay, ké ca do st dung thudc nhuén trang
dai ngay, non kéo dai, hoi chirng Bartter, bénh than
gay mat kali, va ¢ nhitng ngudi bénh (ké ca tré em)
diéu trj corticosteroid kéo dai.

Liéu lwong va cach dung

Udng mubi kali phai udng vao bira an hoic sau
bita 4n v6i nhidu nude. Thude nudce phai pha da
lodng trudce khi dung.

Piéu tri giam kali mdu

Nguoi 16n: Ubng phong trong liéu phap 1oi niéu:
40 mmol/ngay kali clorid c6 thé phong dugc giam
kali huyét & phan 16n s6 ngudi bénh dung thude
loi niéu dai ngay. P6i voi nguoi ting huyét ap
khong bién ching, khong phu, diéu tri ngoai tra,
thuong khong can bo sung kali; tuy nhién, néu kali
huyét thanh duéi 3 mmol/lit, nén dung 50 - 60
mmol kali/ngdy. Dbi v6i ngudi bénh phu (thi du
suy tim, X0 gan co truéng) cho 40 - 80 mmol/ngay
(thiéu nhe) hodc 100 - 120 mmol/ngay (thiéu
ning) kém theo ddi can than kali huyét thanh,
Tiém truyén nho giot tinh mach ngoai bién (kali

huyét thanh nh6 hon 2,5 mmol/lit) toc do truyén 10 -

Forosemid
dé han ché
giam K+
mau.

Khi két
qua K+
binh
thuong
bac si cho
dung

thudc)




20 mmol/gio; danh toc d6 nhanh hon 20 mmol/gid
cho nhimg trudng hop cap ctu; ¢ thé lip lai cach 2
- 3 gio néu can, nhung nong do kali trong dich
truyén khong dugc vuot qua ndng do tdi da 40
mmol/lit.

Tré em: Udng 1 - 2 mmol/kg trong liéu phép loi
niéu.

Ngudi cao tudi: Lidu thap hon & ngudi binh
thuong vi chire ning than giam & mot sé nguoi do
tudi cao.

Céc truong hop khac: Liéu duy tri dua vao kali
huyét thanh. Tén thuwong than, giam nhu cau. D6i
vO1 nguoi co tdn thuong than hodc bi bldc tim bat
ctr thé ndo, phai giam toc do truyén xudng mot

nua va khong duogc vuot qué 5 - 10 mmol/gio.

Alpha

chymotrypsin

4 vién

Tac dung

La 1 enzym 13 1 enzym, 1am ting toc d6 cua 1 s6
phan tng hoéa hoc nhat dinh trong co thé. Puoc st
dung dé giam tiy doé va sung trong nhiém tring
(apxe) loét, phau thuat hoic do chan thuong va dé
gitip long dom trong bénh hen suyén, viém phé
quan, bénh viém phoi va viém xoang. N& ciing
duoc dung dé giam ton thuong gan & bénh nhan

bong va hd tro 1am lanh vét thuong.
Chi dinh

-Hié¢u qua trong: Phiu thuat duc thiy tinh thé.

-C6 thé hiéu qua trong trudng hop: Bong ( c6 1sd
bang chizng cho thay chymotrypsin ¢6 thé giam su
pha huy moé ¢ bénh nhé&n bong) , cd thé co higu
qua trong giam tay d6 va sung lién quan dén gy
tay.

-Bang chung khong du cho: Hen suyén, viém phé

quan, bénh phéi, viém xoang.

Liéu dung

Hop ly




Uong 8,4 mg/ lan x 3-4 lan/ ngay. Hoic dit dudi
lui 4-6 vién/ ngay, chia l1am nhiéu 1an, phai dé
vien nén tan dan dudi ludi.

2. Mot s6 thay ddi str dung thudc trong qua trinh sir dung:

+ Ngay 14/9 duogc sir dung cac thude it hon cac ngay khac do bénh nhan da duogc sir dung

cac thudc ¢ nha. Tranh nguy co qua licu.

+ Ngay 15/9 do Khoa duoc hét thudc Atorvastatin nén bénh nhan dugc chuyén sang

Simvastatin.

+ Ngay 16/9: duogc st dung thém loi tiéu dé diéu tri.

+ Ngay 17/8: bénh nhan khong di ngoai dugc nén str dung sorbitol

= T6m lai: Cac thude bac si chi dinh hop Iy
= P& xuat: Mot so thudc chen beta giao cam cin dwoc sir dung

M@t s6 khuyén céo trén Pharmacotherapy 9th

Nhom Téc dung phu Giam sat | Khuyén cao

thudc

ARB Phu mach, ho, bién giai, | Chong chi dinh & nhitng bénh nhan hep dong
tang kali mau, ha | BUN, and | mach than hai bén, tién sir phi mach, hozc
huyét ap, creatinine | mang thai. Panh gia BP, BUN, creatinin, va
rbi loan chuc chét dién giai 1-2 tuan sau khi bat dau hoic
ning than tang liéu. Muc dich 1 liéu muc tiéu tir cac

thir nghiém 1am sang hoic dung nap cao nhat.

Loi tiéu | Giam thé tich BP, dién | Liéu luong nén duoc diéu chinh dya trén tinh
tuan hoan, ha giai, trang khdi luong, chic ning than, dién giai,
huyét ap, BUN, va huyét ap. Panh gia lai cac théng sb nay 1-
ha natri mau, ha | creatinin, | 2 tuan sau khi thay doi liéu. Muc dich 13 liéu
kali mau, glucose, thap nhat ma van duy tri tac dung
tang magnese acid uric
mau,

Khéang Chungtovi/va | BP,dién | Péanh gia huyét 4p, BUN, creatinin, va chat

aldosterol | dau/ kinh nguyét | giai, dién giai o co so. Kiém tra kali 3
bit thuong BUN, ngay va 1 tuan sau khi bit dau va sau d6 hang
(spironolactone), | creatinin, | thang cho 3 thang dau tién. thay doi
tang kali mau glucose, dé eplerenone néu chiing to vi phat trién voi

acid uric spironolactone

Nitrates | Ha huyét ap, dau | huyét ap,
dau, nhiét do
choang vang

= Bénh nhin nén dwgc theo ddi: huyét ap, dién giai, chirc ning than.




3. Twong tac thudc

drugs.com
Cip twong tic | Mirc 46 | Co ché Y nghia Xir tri
Furosemid- Mordate | Tang nguy co | +D4u hiéu : buén nén, | Théng bao cho bac
cefoperazon do tinh trén nén, chan an, ting 1én | si tat ca nhing triéu
than hay giam di tiéu, bat | chting gap trong
ngd can hoic giam can, | qua trinh diéu tri dé
gilt nuée, sung tay, c6 thé giam liéu
kho tha, dau co, mét hoac giam séat can
moi, suy nhugc, chong | thiép hop ly.
mat, 10 1an,loan nhip.
+Hay xay ra ¢ lidu
lwgng cao bang cach
tiém vao tinh mach,
dac biét ¢ nguoi cao
tudi hoc nhitng nguoi
€0 suy chirc nang than.
Omeprazon- Mordate | Omeprazon Gc | ting nguy co tac dung | CO thé giam sat
atorvastatin ché enzyme phu nhu t6n thuong thuong xuyén cac
(gidéng cytp450 lam gan va tén thuong co | triéu chirng.Néu bi
Simvastatin) tang nong do van c6 lién quan dén sy | dau co khong rd
atorvastatin(ch | phan hay cta cac mé nguyén nhan, dac
uyén hdéa qua | co xuong. biét 1a néu céc triéu
cytp450) trong chtrng kém theo sét
mau lam tang hodc nudc tiéu sam
nguy co doc mau,én lanh, dau
tinh. khop hoac sung,
chay mau bat
thuong hoac bam
tim, da ndi man,
ngta, chan an, m¢t
moi, budn ndn, nén
va / hoac vang da
hodc mat, vi chling
c6 thé 1a nhitng dau
hiéu va triéu chang
cua ton thuong
gan. Can thdng bao
véi bac si kip thoi.
Furosemid- Mordate | Tac dung hiép | Triéu chang: nhip tim | Diéu chinh liéu
omeprazon déng lamha | khong déu, nhip tim hodc giam sét
magie mau nhanh, co thit co, run, | thuong xuyén caa

hoac co giat

bac si




. Mét s6 bién phap khéng dung thuéc

Tu van cho bénh nhan vé cac triéu ching, yéu td nguy co va cac thude diéu tri dé bénh
nhan hiéu va tuan thu diéu tri.
Ché d6 an:

e Thuc hién ché d6 an giam mudi

e Tréanh dung quéa nhiéu dich.

e Dam bao dinh dudng .
Hiéu duoc loi ich cua viéc tap luyén va duy tri tap luyén thuong xuyén nhu di bo, tap
thé duc, tham gia cac mén thé thao vira stc. ...
Mién dich: C6 thé str dung vacxin phong mét sé bénh nhiém trang (cim, bénh do phé
cau..)
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