CHAN POAN VA XU TRi PHAN VE

1. PAI CUONG

- Phan vé 12 mot phan Gng di Gmg, c6 thé xuat hién ngay lap tic tir vai gidy, vai
phut dén vai gid sau khi co thé tiép xtc voi di nguyén gay ra cac bénh canh 1am sang
khac nhau, c6 thé nghiém trong dan dén tir vong nhanh chéng.

- Di nguyén 1a yéu t6 la khi tiép xuc c6 kha niang gy phan tmg di tmg cho co
thé, bao gom thure an, thude va cac yéu té khac.

- Séc phan vé 1a muc d6 ning nhét cua phan vé do dot ngdt din toan bo hé
théng mach va co thit phé quan co thé gay tir vong trong vong mot vai phit.
2. CHAN POAN
2.1. Tri€éu ching goi y

Nghi dén phan v¢ khi xuét hién it nhit mét trong cac tri¢u chiing sau:

- May day, phu, mach nhanh.

- Kho tho, tirc nguc, thé rit.

- Pau bung hoac non.

- Tyt huyét ap (HA) hoic ngat.

- Réi loan y thie.
2.2. Cac bénh cinh l1am sang
2.2.1. Bénh canh lam sang 1

Céc triéu chirng xuat hién trong vai gidy dén vai gio ¢ da, niém mac (may day,
pht mach, ngtra...) va c6 it nhat 1 trong 2 triéu ching sau:

- Céc triéu chimg ho hap (kho tho, thd rit, ran rit).

- Tut HA hay cac hau qua cua tut HA (réi loan y thure, dai tién, tiéu tién khong
tu chu...).
2.2.2. Bénh canh lam sang 2

it nhat 2 trong 4 triéu ching sau xuat hién trong vai gidy dén vai gio sau khi

nguoi bénh ti€p xtc véi yéu to nghi ngo:



- Biéu hién & da, niém mac: may day, phu mach, ngura.

- Céc triéu chimg ho hap (kho tho, thd rit, ran rit).

- Tut HA hodc céac hau qua cua tut HA (réi loan y thirc, dai tién, tiéu tién khong
tu chu...).

- C4c tri€u chtng tiéu hoa (n6n, dau bung ...).
2.2.3. Bénh canh lam sang 3

Tut HA xuit hién trong vai gidy dén vai gid sau khi tiép xuc véi yéu t6 nghi
ngd ma nguoi bénh da tirng bi di ing:

- Tré em: giam it nhat 30% HA tam thu (HA t6i da) hodc tut HA tdm thu so voi
tudi (HA tdm thu < 70 mmHg).

- Nguoi 16n: HA tam thu < 90 mmHg hodc giam 30% gia tri HA tim thu nén.
2.3. Chéin don phén biét

- Céc truong hop séc: sbc tim, séc giam thé tich, séc nhiém khuan.

- Tai bién mach mau nio.

- Cac nguyén nhan duong ho hip: bénh phdi tic nghén man tinh (COPD), con
hen phé quan, kho thé thanh quan (do di vat, viém).

- Cac bénh ly ¢ da: may day, phu mach.

- Cac bénh 1y ndi tiét: con bao giap trang, hoi chimg carcinoid, ha dudng mau.

- Céac ngd doc: ruogu, opiat, histamin.
3. PHAN PO

Phan vé duoc phan thanh 4 mirc d6 nhu sau (lwu y mit da phan vé ¢ thé ning
1én rat nhanh va khong theo tuan tu:
3.1. Nhe (do 1)

Chi c¢6 cac tri€u ching da, t6 chic dudi da va niém mac nhu may day, ngta,
phu mach.
3.2. Ning (a6 II): c6 tir 2 biéu hién & nhiéu co quan

- May day, pht mach xuat hién nhanh.



- Kh6 thé nhanh néng, tirc nguc, khan tiéng, chay nudc miii.

- Dau bung, non, ti€u chay.

- HA chua tut hodc tang, nhip tim nhanh hoac loan nhip.
3.3. Nguy kich (d6 III): biéu hién ¢ nhiéu co quan véi mire do nang hon nhu sau

- Puodng thd: tiéng rit thanh quan, phi thanh quan.

- Thé: thé nhanh, kho khe, tim tai, rdi loan nhip thd.

- Réi loan y thirc: vat va, hon me, co giat, roi loan co tron.

- Tuan hoan: sbc, mach nhanh nho, tut HA.
3.4. Ngirng tuin hoan (d6 IV): biéu hién ngirng hé hap, ngirng tuin hoan
4. XU TRi
4.1. Nguyén tic chung

- TAt ca truong hop phan vé phai duoc phat hién sém, xt tri khan cap, kip thoi
ngay tai chd va theo ddi lién tuc it nhit trong vong 24 gid.

- Adrenalin 13 thudc thiét yéu, quan trong hang dau ctru séng ngudi bénh bi
phan vé, phai dugc tiém bap ngay khi chan doan phan vé tir d6 1I tro 1én.
4.2. Xir tri phan vé nhe (@9 1): di tng nhung c6 thé chuyén thanh ning hodc nguy
kich

- Sir dung thudc Methylprednisolon hoic Diphenhydramin udng hosc tiém tuy
tinh trang ngudi bénh.

- Diphenhydramine: udng hoic tiém 1 mg/kg

- Methylprednisolone: uéng hoic tiém 1-2 mg/kg (hodc cac thude tuwong ty)

- Tiép tuc theo ddi it nhat 24 gid dé xr tri kip thoi.
4.3. Xir tri cap ciru phan vé mirc niing va nguy kich (dé II, III)

Phéan vé do Il ¢6 thé nhanh chéng chuyén sang do III, do IV. Vi vay, phai khan
trwong, xir tri ddng thoi theo dién bién bénh:

- Ngimg ngay tiép xuc vé6i thude hoic di nguyén (néu co).

- Tiém hodc truyén Adrenalin.



- Cho ngudi bénh nam tai chd, dau thap, nghiéng trai néu c6 non.

- Thé oxy: nguoi 16n 6-10 lit/phut, tré em 2-4 1it/phit qua mat na ho.

- Panh gia tinh trang ho hap, tuan hoan, y thirc va cac biéu hién & da, niém mac
cuia nguoi bénh.

- Ep tim ngoai 16ng nguc va bop bong (néu ngimg ho hép, tuan hoan).

- bt noi khi quan hodc mé khi quan cip ctru (néu kho thé thanh quan).

- Thiét 1ap dudng truyén Adrenalin tinh mach voi day truyén thong thuong
nhung kim tiém to (c& 14 hodc 16G) hodc dat catheter tinh mach va mot duong
truyén tinh mach tht hai dé truyén dich nhanh
4.4. Sir dung Adrenalin va truyén dich

- Muc tiéu: nang va duy tri 6n dinh HA t6i da cua ngudi 16n 1én > 90 mmHg,
tré em > 70 mmHg va khong con cac d4u hiéu vé ho hép nhu tho rit, khé the; dau
hiéu vé tiéu hoa nhu non, tiéu chay.

- Thubc Adrenalin 1 mg = ImL = 1 éng, tiém bip

+ Tré so sinh hodc tré < 10 kg: 0,2 ml (trong duong 1/5 6ng).

+ Tré khoang 10 kg: 0,25 ml (twong duong 1/4 6ng).

+ Tré khoang 20 kg: 0,3 ml (trong duong 1/3 6ng).

+ Tré > 30 kg: 0,5 ml (trong duong 1/2 6ng).

+ Ngudi lon: 0,5-1 ml (twong duong 1/2-1 dng).

- Theo d&i HA 3-5 phut/lan.
- Tiém nhéc lai Adrenalin liéu nhu trén 3-5 phat/lan cho dén khi HA va mach
6n dinh.
- Néu mach khong bat duoc va HA khong do duoc, cac d4u hiéu ho hép va tiéu
héa ning 1én sau 2-3 1an tiém bap hodc c6 nguy co nglimg tuan hoan phai:
+ Néu chua co duong truyén tinh mach: Tiém tinh mach cham dung dich

Adrenalin 1/10.000 (1 6ng Adrenalin 1mg pha v&i 9ml nuéc cat = pha loang 1/10).



Liéu Adrenalin tiém tinh mach chim trong cdp ctru phan vé chi bang 1/10 liéu
Adrenalin tiém tinh mach trong cdp cru ngimg tuan hoan. Liéu dung:

* Nguwoi Ion: 0,5-1 mL (dung dich pha loang. 1/10.000 = 50-100 mcg) ti€ém
trong 1-3 phut, sau 3 phat c6 thé tiém tiép 1an 2 hodc lan 3 néu mach va HA chua
lén. Chuyén ngay sang truyén tinh mach lién tuc khi d4 thiét 1ap dugc duong truyén.

* Tré em: Khong &p dung tiém tinh mach cham.

+ Néu dd c6 duong truyén tinh mach, truyén tinh mach lién tuc Adrenalin
(pha Adrenalin v&i dung dich Natri Clorid 0,9%) cho nguoi bénh kém dap trng voi
Adrenalin tiém bép va da dugc truyén du dich. Bit dau bang liéu 0,1 pg/kg/phut, ct
3-5 phiit diéu chinh lidu Adrenalin tiiy theo dap tng ctia ngudi bénh.

+ Pong thoi v6i viée dung Adrenalin truyén tinh mach lién tuc, truyén nhanh
dung dich Natri Clorid 0,9% 1.000-2.000 mL & nguoi 16n, 10-20mL/kg trong 10-20
phut & tré em c6 thé nhéc lai néu can thiét.

- Khi d3 c6 dudng truyén tinh mach Adrenalin véi liéu duy tri HA 6n dinh thi
c6 thé theo ddi mach va HA 1 gid/lan dén 24 gio.

Bang tham khio cach pha loang Adrenalin véi dung dich Natri Clorid
0,9% va toc dd truyén tinh mach chim
01 ong Adrenalin 1 mg pha v6i 250 ml NaCl 0,9% (nhu vdy 1 ml dung dich pha
loang c6 4 mcg Adrenalin)

Cén ning ngudi bénh  Liéu truyén tinh mach  Téc dd (giot/phiit) véi

(kg) Adrenalin khéi diu kim tiém 1ml = 20 giot
(0,1pg/kg/phut
Khoang 80 2,00 ml 40 giot
Khoang 70 1,75 ml 35 giot
Khoang 60 1,50 ml 30 giot
Khoéang 50 1,25 ml 25 giot
Khoang 40 1,00 ml 20 giot



Khoang 30 0,75 ml 15 giot
Khoéang 20 0,50 ml 10 giot
Khoéang 10 0,25 ml 5 giot

4.5. Xir tri tiép theo
4.5.1. HO tro hd hip, tuin hoan: Tuy muc do suy tuan hoan, ho hip c6 thé st dung
mot hoac cac bi¢n phap sau day:

- Thé oxy qua mat na: 6-10 lit/phat cho nguoi 16m, 2-4 lit/phit & tré em.

- Bop bong AMBU c6 oxy.

- bat 6ng ndi khi quan thong khi nhan tao ¢ oxy néu thd rit ting 1én khong dap
ung v&i Adrenalin.

- M6 khi quan néu c6 phii thanh mén-ha hong khong dat duge ndi khi quan.

- Truyén tinh mach chdm: Aminophyllin 1 mg/kg/gid hodc Salbutamol 0,1
mcg/kg/phut hodc Terbutalin 0,1 mcg/kg/phit (t5t nhat 13 qua bom tiém dién hodc
may truyén dich).

- C6 thé thay thé Aminophylin bang Salbutamol 5mg khi dung qua mat na hodc
xit hong Salbutamol 100 mcg nguoi 16n 2-4 nhat/lan, tré em 2 nhat/lan, 4-6 lan trong
ngay.

4.5.2. Néu khong ning dwoc HA theo muc tiéu sau khi dd truyén da dich va
Adrenalin: c6 thé truyén thém dung dich keo (huyét twong, albumin hodc bat ky
dung dich cao phan tir nao sin co).

4.5.3. Thudc khac

- Methylprednisolon 1-2 mg/kg ¢ ngudi 16m, téi da 50 mg & tré em hoic
Hydrocortison 200mg & ngudi 16n, tdi da 100 mg & ngudi 16n, tiém tinh mach (c6
thé tiém bap o tuyén co so).

- Khang Histamin H1 nhu Diphenhydramin tiém bap hodc tinh mach: ngudi 16n

25-50 mg va tré em 10-25 mg.



- Khang Histamin H2 nhu Ranitidin: & nguoi 1o6n 50 mg, & tré em 1 mg/kg pha
trong 20 mL Dextrose 5% ti€ém tinh mach trong 5 phut.

- C6 thé phéi hop thém cac thubc van mach khac: Dopamin, Dobutamin,
Noradrenalin truyén tinh mach khi nguo1 bénh c6 sb¢ nang da duoc truyén du dich
va Adrenalin ma HA khong Ién.

4.5.4. Theo doi

- Trong giai doan cép: theo doi mach, HA, nhip thd, SpO,, va tri gidc 3-5
phut/lan cho dén khi 6n dinh.

- Trong giai doan on dinh: theo ddi mach, HA, nhip thd, SpO, va tri gidc mdi
1-2 gio trong it nhét 24 gid tiép theo.

- Tat ca cac ngudi bénh phan vé can duoc theo doi dén it nhat 24 gid sau khi
HA d3 6n dinh va dé phong phan vé pha 2.

- Nging cap ctru: néu sau khi cap ciru ngimg tuan hoan tich cuc khong két qua.
5. XU TRi PHAN VE TRONG MOT SO TRUONG HQP PAC BIET
5.1. Phéan vé trén doi twong sir dung thudc dic biét
5.1.1. Phan vé trén nguoi dang dung thudc chen thu thé Beta

- Dap tng cua nguoi bénh nay véi Adrenalin thuong kém, l1am tdng nguy co tir
vong.

- Piéu tri: vé co ban giong nhu phac d6 chung xtr tri phan vé, can theo ddi sat
HA, truyén tinh mach Adrenalin va c6 thé truyén thém céc thudc van mach khac.

- Thudc din phé quan: néu thudc cuong beta 2 dap ung kém, nén dung thém
khang cholinergic: Ipratropium (0.5 mg khi dung hodc 2 nhat duong xit).

5.1.2. Phin vé trong khi giy mé, giy té phiu thuat

- Nhitng truong hop ndy thuong khé chan doan phan vé vi ngudi bénh da duoc

gdy mé, an than, cac biéu hién ngoai da c6 thé khong xuét hién nén khong danh gia

dugc cac du hiéu chu quan, can danh gia ky tridu chung trong khi gay mé, gy té



phau thuat nhu HA tut, néng do oxy mau gidm, mach nhanh, bién d6i trén monitor
theo dbi, ran rit méi xudt hién.

- Ngay khi nghi ngo phan vé, ¢ thé 1dy mau dinh luong tryptase tai thoi diém
chan doan va murc tryptase nén ctia ngudi bénh.

- Chu ¥ khai thac k¥ tién sir di ung truéc khi tién hanh gy mé, giy té phiu
thuat dé c6 bién phap phong tranh.

- Luu y: mot s6 thude gy té 13 nhitng hoat chat wa m& (Lipophilic) c6 ddc tinh
cao khi vao co thé gy nén mot tinh trang ngd doc ning giéng nhu phan vé co thé tir
vong trong vai phut, can phai diéu tri cip ctru bang thudc khang doc (nhi dich lipid)
két hop véi Adrenalin vi khong thé biét duogc ngay co ché phan Gng 1a nguyén nhan
ngd doc hay di ting.

- Dung thudc khang doc 13 nhii dich lipid tiém tinh mach nhu Lipofundin 20%,
Intralipid 20% tiém nhanh tinh mach, c6 tic dung trung hoa doc chit do thudc gay té
tan trong m& vao tudn hoan. Liéu luong nhu sau:

+ Nguoi 16n: tong lidu 10ml/kg, trong d6 bolus 100ml, tiép theo truyén tinh
mach 0,2-0,5 ml/kg/phut.

+ Tré em: téng lidu 10ml/kg, trong d6 bolus 2 ml/kg, tiép theo truyén tinh
mach 0,2-0,5 ml/kg/pht.

Truong hop ning, nguy kich ¢ thé tiém 2 1an bolus cach nhau vai phut.
5.1.3. Phan vé v6i thudc can quang

- Phan vé véi thudc can quang xdy ra chil yéu theo co ché khong di tng.

- Khuyén céo str dung thudc can quang c6 ap luc thim thu thap va khong ion
hoéa (ty 1¢ phan vé thap hon).

5.2. Cac truwong hgp dac biét khac
5.2.1. Phan vé do ging sirc

- La dang phan vé xuét hién sau hoat dong gang sirc.



- Tri€u ching dién hinh: nguoi bénh cam théy mét moi, ki€t stc, nong bung, do
da, ngira, may day, c6 thé phu mach, kho kheé, tic nghén dudng ho hap trén, truy
mach. Mot s6 ngudi bénh thuong chi xuat hién triéu ching khi ging stc co kém
thém céc yéu té dong kich thich khac nhu: thirc an, thudc chéng viém giam dau
khong steroid, ruqu, phén hoa.
- Ngudi bénh phai nging van dong ngay khi xuat hién tridu ching dau tién.
Nguoi bénh nén mang theo ngudi hop thude cip ctru phan vé hoic bom tiém
Adrenalin dinh liéu chuan (EpiPen, AnaPen...). Piéu tri theo Muc IV nhu trén.
- Guri khdam chuyén khoa Di trmg-mién dich 1dm sang sang loc nguyén nhan.
5.2.2. Phan v¢ vo can
- Phan vé vo cian dugc chan doan khi xuét hién cac triéu chirng phan v¢ ma
khong x4c dinh dugc nguyén nhan.
- biéu tri theo Muc IV nhu trén.
- biéu tri du phong: duoc chi dinh cho cac ngudi bénh thuong xuyén xuét hién
cac dot phan vé (> 6 lan/nam hodc > 2 lan/2 thang).
- biéu tri du phong theo phéc db:
+ Prednisolon 60-100 mg/ngay x 1 tuan, sau d6
+ Prednisolon 60mg/cach ngay x 3 tuan, sau d6
+ Giam dan liéu Prednisolon trong vong 2 thang
+ Khéang H1: Cetirizine 10 mg/ngay, Loratadine 10 mg/ngay...
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