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CO BAN

MO TA
e Nong do glucose trong mau thap bat thuong & bénh nhéan dai thio dudng (BTP); thuong duoc goi 1a phan
ung insulin
e Phan loai ha dudng huyét (1):
— Mic 1: gia tri canh bao ha dudong huyét; <70 mg/dL (3,9 mmol/L): c6 thé c6 hoic khong kém triéu
chtng; ha dudng huyét khong tridu chimg néu khong c6 biéu hién 1am sang
— Mic 2: ha dudng huyét c6 y nghia lam sang; <54 mg/dL (3,0 mmol/L)

— Muc 3: ha dudng huyet nang. Khong cé ngudng glucose cu thé: ha duong huyét kém suy giam nhan
thirc ning, can sy tro giup tir bén ngoai dé hoi phuc

e Gia ha duong huyét: co triéu ching dién hinh nhung glucose >70 mg/dL (3,9 mmol/L)

e Ha dudng huyét la yéu t6 gii han hang dau trong kiém soat duong huyét ¢ dai thao dudong typ 1 (TIDM)
va typ 2 (T2DM). Ha dudng huyét ning hodc thudng xuyén doi hoi phai diéu chinh phac dd diéu tri, ké ca
nang muc tiéu diéu tri.

DICH TE HQC
Ty 1§ mic
e Thuodng gip nhit & bénh nhan DT typ 1 1au nam va tré em <7 tudi
e Theo nghién ciru ACCORD, ty 1& méc ha duong huyét hiang nim nhu sau:
~ 3,14% & nhom diéu trj tich cyc
~ 1,03% & nhém diéu tri chuan

— Nguy co tang ¢ phu ntr, ngudi My goc Phi, ngudi ¢6 trinh d6 hoc van duéi trung hoc phd théng, nguoi
16n tudi va nguoi ding insulin khi bat diu nghién ctru

e Theo nghién ctru RECAP-DM: Ha duong huye‘g duogc ghi nhan & 35,8% bénh nhan BDTD typ 2 c6 thém
sulfonylurea hoéc thiazolidinedione vao phac d6 metformin trong nam qua.

NGUYEN NHAN VA SINH LY BENH
Mit co ché diéu hoa dbi khang hormon trong chuyén hoa glucose

e Suy giam bai tiét insulin, glucagon va epinephrine

YEU TO NGUY CO

Gan 3/4 cac dot ha duong huyét ning xay ra trong khi ngu.

Ha duong huyét nang lién quan dén cac bénh dong mic ¢ bénh nhan >65 tudi.

Diéu trj insulin tich cuc (ha thém HbA lc tir 7% xudng 6%) lién quan dén ty 1¢ ha dudong huyét cao hon.

Bénh dong mic: bénh than/gan, suy tim sung huyét (CHF), suy giap, suy thuong than, viém da day rudt,
liét da day (giai phong carbohydrate khong du doan dugc), bénh than kinh ty chi, thai ky, lo 4u, tram cam,
ri loan dn uong, bénh ly/stress cip va cac bién cb doi séng bit ngd

e Thoi gian mic PTD >5 nam
e Tré nho méc dai thao duong typ 1

e Tuodl cao



Suy giam chirc nang nhan thirc, sa sut tri tué

Déi an, nhin an kéo dai, sut can hodc mat an ninh luvong thuc

Ngudi hat thude hién tai méc TIDM

Nghién rugu: Udng ruou co thé 1am tang nguy co ha dudng huyét mudn, dic biét & nguoi dung insulin

hoic thude kich thich tiét insulin. Udng rugu vao budi tdi 1am ting nguy co ha dudng huyét vé dém va luc
doi, dac biét & bénh nhan T1DM.

Thudc kich thich tiét insulin: Sulfonylurea (glyburide, glimepiride, glipizide,...) va nhom glinide
(repaglinide, nateglinide) kich thich bai ti€t insulin.

Ha duong huyét hiém gip ¢ bénh nhan DT khong dung insulin hodc thude kich thich tiét insulin.

Céc thudc diéu tri TP khéac nhu e ché dipeptidyl peptidase 4 (DPP-4), chil van glucagon-like peptide-1

(GLP-1) va thuoc trc ché dong véan chuyén natri- -glucose 2 (SGLT-2) mang nguy co ha duong huyét thap
hon nhung vén ton tai, va c6 thé ting 1én khi phdi hop cic nhém thude khac nhau.

Can nhic & nguoi cao tudi

Tiéu chuin Beers cua Hoi Lio khoa Hoa Ky khuyén cdo tranh dung glyburide va chlorpropamide do thoi
gian ban hiy kéo dai & ngudi cao tudi va nguy co ha duong huyét kéo dai. Nén chinh liéu thude theo tudi
va chirc nang than.

C4 thé héa diéu tri bang thuéc 0 ngudi cao tudi n}lén} giam nguy co ha dudng huyét, tranh diéu tri qua
muc va don gian héa phac do phtrc tap néu c6 the, dong thoi van duy tri muc tiéu HbAlc (1)[A].

Can nhac ¢ tré em

Tré em c6 thé khong nhan biét duoc khi bi ha duong huyét, cin dugc giam sat ting cudong trong thoi gian hoat
dong thé lIyc cao. Vi Iy do nay, tré c6 thé co muc tiéu dudng huyét cao hon. Ngudi chim séc can duge hudng
dan str dung glucagon (2)[A].

Can nhic trong thai ky

Cén,nhén manh lai viéc gido duc xur tri va phong ngira ha duong huyét, dong thoi ting cuong theo ddi dudng
huyét do muc tiéu kiém soat duong huyét chat ché hon va nguy co tang cao trong giai doan dau thai ky (1)[A].

PHONG NGUA CHUNG

Duy tri lich trinh déu din vé ché d6 an (lugng carbohydrate 6n dinh), dung thudc va tap luyén (1)[A].
Tu theo ddi dudng huyét (SMBG) hoic theo doi duong huyét lién tuc (CGM) thudng xuyén
— Pic biét hitu ich cho ha duong huyét khong triéu ching
— St dung néu dang ding insulin hodc thubc kich thich tiét insulin
— Xet nghiém >3 lan/ngay péu tiém insulin qhiéu lan, dung bom insulin, hodc phu nit mang thai mic
DTD; tan suat va thoi diém tuy theo nhu cau va muc tiéu diéu tri
Chuong trinh diéu tri va gido duc dai thao dudng (DTTP), déc bi€t cho bénh nhén typ 1 nguy co cao, day
liéu phép insulin linh hoat gitip tu do hon trong an udng

Ha duong huyét c6 thé giam khi sir dung insulin analog, bom truyén insulin duéi da lién tuc (CSII) va hé
thong CGM (1)[A].

CAC TINH TRANG THUONG PI KEM

Bénh 1y than kinh

Bénh co tim

CHAN DOAN




BENH SU

Khai thac thoi diém xay ra cac dot, kha ning nhan biét, tan sudt va nguyén nhan (1).
Triéu chimg thay doi dang ké gitra cdc ca nhan.
Triéu chiing cuong giao cam (adrenergic)
— Poi, run, xanh xao, v md hoi, run réy, hoi hop danh tréng nguc, lo au, tiéu khong tu chu
Triéu chimg than kinh
- Chéng n}ét, k;’tm tap trung, budn ngu, yéu, 14 1an, choang vang, ndi kho, nhin mé, song thi, mét thang
bang, mat phoi hgp dong tac
— Ha duong huyét gy suy giam rd rét vé khoang doc hiéu va kha nang hoa hop chu ngir - dong tir, cho
thay qua trinh xur Iy ngén ngit bi suy giam trong ha duong huyét muc do trung binh (3).
Triéu chimg hanh vi: d& khoc, 1a 13n, mét moi, dé cau gét, hung hiang
Néu c6 thay ddi nhan thic, can nghi dén ha dudng huyét.

KHAM THU'C THE

Toan than: 14 13n, lo mo

Tai miii hong - dau mat: song thi

Tim mach: nhip tim nhanh

Thén kinh: run, yéu, di cam, sitng s0, co giat hodc hon mé

Trang thai tam than: d& cau gét, lo au, mat kha nang tép trung hodc mat tri nhé ngfm han
Da: nhot nhat, v md hoi

Ton thuong co quan dich: vi mach, dai mach, mét, than kinh, than

CHAN POAN PHAN BIET
Ha duong huyét khong lién quan dén DTD c6 thé gap trong:

Nghién ruou man tinh va uéng ruou say

R&i loan tiéu hoa gdy ha duong huyét sau an hodc ha duong huyét phan tng do thirc an
Tinh trang thiéu hut hormon (ha dudng huyét phan tmg do hormon)

Ha duong huyét do nhiém tring huyét

U té bao dao tuy

Ha duong huyét gia tao do tu tiém insulin 1én lat

XET NGHIEM CHAN POAN & DIEN GIAI

Glucose huyét tuong, huyét thanh hodc méau toan phan

SMBG va CGM dic biét hitu ich cho ha duong huyét khong triéu chimg (2)[A].

Két qua ha duong hgyét tir cam bién CGM nén dugc xac nhan bang xét nghiém SMBG trude khi diéu tri,
trr khi thiét bi cu thé dugce phé duyét khac (1)[A].

HbA ¢ thap c6 thé do ha dudong huyét man tinh.

Céc rbi loan c6 thé 1am sai 1éch két qua xét nghiém

— Cac tinh trang anh hudng dén chu trinh hdng cau nhu tan mau hodc mét méau, va cac bién thé
hemoglobin c6 thé 1am thay doi HbAlc (1)[A].

PIEU TRI




BIEN PHAP CHUNG

¢ Glucose: uu tién glucose tinh khiét; bat ky dang carbohydrate nao chira glucose déu c6 hiéu quéa (xem phan
“Thuoc” bén dudi) (1)[A].

¢ Glucagon nén dugc ké don chu dong cho bénh nhén ¢ nguy co ha duong huyét co nghia lam sang.
Nguoi than can véi cac bénh nhan nay nén dugc hudng dan cach st dung bo glucagon khan cap (1)[A].

) Bénh nhan dung insulin c6 tinh trang khong nhan biét duoc ha’duc‘g’ng huyét hodc ting c'(') dot ha duong
huyét c6 ¥ nghia 1am sang nén dugc nang muc tiéu duong huyét dé tranh ha duong huyet nghi€ém ngat hon
([AL ,

e Thudc tre che a-glucosidase (acarbose) ngén tiéu hoa carbohydrate phire; do d6, ha dudng huyet phai dugc
di€u tri bang dudng don, vi du vién glucose.

e Bénh nhan TIDM nén dung insulin analog dé giam nguy co ha dudng huyét (1)[A].

e Xem x¢t lai cac thudc (insulin, sulfonylurea, chi van GLP-1, thiazolidinedione) c6 thé giy ha duong
huyét.

e CSII két hop CGM voéi chire nang tu dong ngung truyén insulin khi duong h,uyégt xudng dudi ngudng gitp
giam ty 1¢ ha duong huy€t nang va trung binh ¢ TIDM, giam ha duong huyét vé dém ma khong lam tang
HbAlc ¢ bénh nhan >16 tudi (4)[A].

THUOC
e B¢énh nhan con tinh tdo (1)[A]:
— Uu tién glucose (15-20 g), tuy nhién co thé dung bat ky dang carbohydrate nao.

o Bt ky thuc phim/dd ubng chira dudng hap thu nhanh: nude ép trai cdy hodc soda khong danh cho
nguoi an kiéng (120-150 ml), keo (5-6 vién keo cting), hodc vién glucose khong ké don (4 vién =
16 g carbohydrate)

o Carbohydrate cin khoang 15 phat dé duoc tiéu hoa va di vao mau dudi dang glucose

o “Quy :[é.C 157: dung 15-20 g carbohydrate (khoang 60-80 kcal duong don), lap lai mdi 15 phut
cho dén khi duong huyét >70 mg/dL

e Mit y thirc tai nha (4)[A]:

— Tiém glucagon.
— Tiém bép hoac dudi da vao co delta hodac mit trude dui
o Tubi <6 va/hodc can ning <20-25 kg: 0,50 mg
o Tudi >6 va/hodc can nang >20-25 kg: 1 mg
o €6 thé lap lai lidu sau 15 phut néu can
e Bénh nhan bit tinh, ¢6 nhan vién y té cip ctru hién dién hodc dang ndm vién (4)[A]:
— Tiém tinh mach 25 g dextrose 50% mdi 5—10 phut cho dén khi bénh nhan tinh lai.
— Sau d6, cho an qua dudng miéng va/hodc truyén tinh mach dextrose 5% vdi toc d¢ duy tri dudng
huyét >100 mg/dL.
— Bénh nhan ha duong huyét do thudc ha duong huyét udng can dugc theo ddi 24-48 gio vi ha duong
huyét co6 thé tai phat sau khi cé vé da hoi phuc 1am sang.
e Glucagon dang xit miii — hién dang trong giai doan phat trién — c6 sin dudi dang thiét bi ding ngay (5).

TIEU CHUAN NHAP VIEN, PIEU TRI NOI TRU VA CHAM SOC PIEU DUONG

Mbi bénh vién hodc hé théng y té nén xdy dung va ap dung quy trinh phong ngira va xir tri ha duong huyét
([A]. ‘
Tiéu chuan nhép vién / 6n dinh ban dau

— Chua rd nguyén nhan

— Du doan ha dudng huyét kéo dai (vi du do thude sulfonylurea)



— Khéng thé udng dugc
— Piéu tri chua giup phuc hdi y thirc nhanh chong
— Co giat, hon mé hoac thay’déi hanh vi (mét diéu hoa, mét dinh hudng, rdi loan phéi hop vén dong,
kho noi) do ha duong huyét dd xac dinh hoac nghi ngo
Tiéu chuan xuit vién: Pudng huyét binh thudng va nguy co ha duong huyét ning khong dang ké (1).

CHAM SOC LIEN TUC

CHE PO AN

Ubng ruou c6 thé 1am ting nguy co ha dudng huyét mudn & bénh nhan DTD (1)[A].

Khong nén ding ngudn carbohydrate giau protein dé diéu tri hodc phong ngira ha duong huyét (1)[Al].
Chat béo c6 thé lam cham hap thu carbohydrate va kéo dai dap ing duong huyét cap (1)[A].

MAt an ninh lwong thuc 1am ting nguy co ha dudng huyét do tiéu thu carbohydrate khong diy du hodc that
thuong sau khi dung sulfonylurea hodc insulin (1)[A].

GIAO DUC BENH NHAN

Luon c6 sin ngudn carbohydrate tac dung nhanh.

Khi tap thé duc, can nhéc bd sung thém carbohydrate néu duong huyét trude khi tap <100 mg/dL, hodc
giam liéu insulin.

Giao c}uc bénh nhan va nguoi than, ban bé than thiét, giéo vién va nguoi giam sat vé chan doan DTD cling
nhu dau hiéu/triéu ching va cach xt tri ha duong huyeét.

Huong dan tu theo ddi dudng huyét (SMBG) va ty diéu chinh liéu phép insulin, kiém soat ché do in va
ché do tap luyén.

Deo vong tay hodc diy chuyén canh bao y té.

BIEN CHUNG

Hon mé, co giat, nhdi méu co tim, dot quy (dac biét 0 nguoi cao tuéi)
Ha duong huyét kéo dai hodc ning c6 thé gdy tén thuong than kinh vinh vién va/hodc suy giam nhan thirc.
Tré em méc T1DM dé bj t6n thuong than kinh do ha duong huyét hon.
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XEM THEM

e Dai thao duong, typ 1
e Thuit toan: Ha duong huyét

MA BENH

ICD10
e E11.649 Dai thao duong typ 2 kém ha duong huyét khong hon mé



e E10.649 Dai thao dudng typ 1 kém ha duong huyét khong hon mé
e E13.649 Pai thao duong khac kém ha duong huyét khong hon mé

DIEM CHINH LAM SANG

e Nong do glucose thap bat thuong & bénh nhan DTD; thudng dugc goi 1a phan tmg insulin
e Dibu trj tot nhat bao gdm:
— B sung glucose ngay lap tirc — dudi dang carbohydrate (duong udng), tiém bap hodc tinh mach
glucagon
— Giao duc va trao quyén cho bénh nhan — dé cap dén ha duong huyét trong mdi 1an kham véi bénh
nhan nguy co
— Theo ddi SMBG hoidc CGM thudng xuyén két hop phac dd insulin (hodc thube khac) linh hoat
— Ca thé hoa muc tiéu dudng huyét dwa mot phan trén nguy co ha dudng huyét
e St dung “quy tic 157 1a cach d& dang dé hudéng dan bénh nhén ty xir tri ha duong huyét tai nha. “Quy tac
15”: dung 15-20 g carbohydrate (khoang 60-80 kcal duong don), tu theo ddi dudng huyét (SMBG) va lap
lai moi 15 phit cho dén khi duong huyét >70 mg/dL.
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