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PHAC PO PIEU TRI TRONG KHOA

HOI SUC CAP CUU - PHAN 3

A. CHAM SOC BENH NHAN TIM MACH
1. Nguyén tic chung:
a. Khoa PTTC c6 nhan cac bénh nhan hau phau tim va long nguc

b. Cac hudng dan dudi day dugc ap dung ddi véi cac bénh nhan sau phiu

thuat tim mot cach chon loc.
2. HO hap:

a. Tat ca cic bénh nhan sau khi phiu thuat déu dugc thé may BP 7200 véi ché

d6 thd may nhu sau: SIMV + PS + PEEP + Fi02 = 1.0



b. Sau lan xét nghiém khi mau dau tién, diéu chinh FiO2 dé duy tri Pa02> 80

mmHg.

c. Cai thé may & nhimg bénh nhan ndy phai dua vao tién st bénh tat, tinh chat

cudc mo va tinh trang 1am sang hién tai.

d. Céc tiéu chuan rat NKQ:

Nhiét do > 360C

- Tinh, thuc hién theo 1énh tt.

- Puoc giam dau day di.

- Tinh trang tim mach 6n dinh, ding thudc van mach véi liéu nho nhat.

- Kha ning trao doi khi t6t, PaO2 > 80 mmHg véi FiO2 < 0,5.

Chay mau it: < 100 ml/h.

e. Suy ho hap sau mo thir phat do xep phoi va dong dic phoi rat hay gap.

- Pam bao giam dau day du va lién tuc, vat 1y tri liéu phl hop,

- CPAP c¢6 thé dugc str dung trong 48h dau tién.

. Xt tri chay mau:



a. Lam cac xét nghiém day du: ACT, APTT, INR, s6 luong tiéu cau.

b. Xir tri cac xét nghiém bat thuong;

- Protamine 50mg tiém TM néu ACT > 150 hoic APTT > 60 giay.

- FFP néu INR >1,5.

- Demopressin ( DDAVP ): 0,4 ng/kg trong vong 20 phat néu nhu mat

mau > 200 ml/h.

¢. Néu nhu chay méau van tiép tuc:

- Truyén 5 don vi khéi tiéu cau

- Chuyp XQphoi dé loai trir ép tim.

- Hoi chén lai véi bac si phau thuat tim mach.

d. Xem xét chi dinh phau thuat lai néu:

- Chay mau > 200 ml/h trong 3 — 4 gio, hoac

- Tbng s6 mau mat > 1500 — 2000 ml.

4. Tut huyét ap:

a. Giam thé tich:



- Bom mau tr¢ vé ( return pump blood ) cang nhanh cang tét.

- Truyén bu lai khdi lugng tudn hoadn bang dich hodc mau dé duy tri Hb >

80 g/l va CVP 6 — 10 mmHg.

. Suy tim:

Adrenalin 1a thuéc van mach dau tién duoc lya chon dé duy tri huyét ap

( thuong duy tri HATB > 70 — 80 mm Hg).

- Xem xét chi dinh dat catheter dong mach phéi néu liéu Adrenalin > 10

ug/ phat va bénh nhan da dugc bu du dich.

- Lam si€u am dé loai trur ép tim, nhoi méu co tim cap, rach cac cau co,

cot co ( palpilary muscle rupture ), hodc thung vach lién that.

- Xem xét chi dinh dat mdy tao nhip néu nhu tut huyét ap cé lién quan

dén nhip tim ( nhip tim < 60 1an/ phut ).

- Xem xét st dung IABP néu nhu tut huyét ap tro v6i thude van mach.

- Xem xét ding Milrinone ddi véi bénh nhan ¢ suy tim tim truong hoic

c6 tang ap luc dong mach phoi.

. Gian mach;

- Dung Noradrenalin néu nhu bénh nhan tut huyét ap do gidn mach.



Xem xét chi dinh dit catheter dong mach phoi dé xac dinh cung luong
tim, sitc can mach hé thong, Stroke volume, dé diéu chinh liéu thudc

van mach.

d. Ep tim:

Pay 1a mot cap ctru, néu nhu nghi ngd, bac si phiu thuat tim mach phai

dugc moi hdi chan ngay.

Chan doan:

+ Tut huyét ap tro mic du da bd da dich va ding thudc van mach.

+ Mau & dan luu khong thay ra hodc ra rat it.

+ XQ nguc co thé thay bong tim to, hinh bau, nghe tim thay tiéng tim

mo, tuy vay ddy 1a cac ddu hiéu khong dang tin cay.

+ Diastolic equalisation of right- side pressure if a PA cathter has been

inserted

+  Siéu &m tim: ¢6 d4u hiéu ép tim.

X tri:



+ Nang HATB bang cach truyén dich nhanh va st dung thubc van

Mmach.

+ Pam bao chéc chin c6 di mau d dugc thir chéo( > 6 don vi ).

+ Néu 6n dinh: m6 lai tai phong mo

+ Trong truong hop de doa tinh mang thi md nguc cép can duoc thuc

hién ngay tai ICU.

5. Ting huyét ap:

a. HATB nén duoc giit & mirc 70 mmHg trong 24 — 36 h dau tién.

b. Con sd ndy c6 thé thay ddi tuy thudc vao tinh trang HA cta bénh nhan

trude do.

c. Xu tri:

- Pam bao giam dau day du.

- Dung Nitroprusside 50 mg pha trong 250 ml Dextrose 5%, diéu chinh

dé duy tri HATB 70 mmHg.

- Néu liéu Nitroprusside > 40 — 50 ml/h ( 2 pg/kg/phit ) xem xét ding

thém:



+ - blocker: Atenolol 1 -2 mg TM hoac

Esmolol 10 — 25 mg ( néu khong c6 chéng chi dinh ).

+ Clonidine: 25 — 50 ug TM ( c6 thé dén 300 pg/ 24h)

+ Hydralazine: 10 — 20 mg TM.

6. Chéng dong:

a. Tat ca cac bénh nhan duoc dung heparin tiém dudi da:

- <70kg: 5000 dv mdi 12h.

- >70kg: 7500 dv mdi 12h.

b. Néu bénh nhan dwoc ghép tinh mach hién thi duoc ding thém 300 mg

Aspirin / ngay duong uéng sau khi riit NKQ.

c. D6i véi nhitng bénh nhan thay van tim va d& duoc rit NKQ thi bat dau

dung Warfarin tir ngay thir 2 sau khi tir ngay thir 2 sau khi phau thuat.

d. Nhitng bénh nhan thay va 2 14 va th may > 48h thi phai dugc dung cac san

pham tir heparin.

e. Dicu tri cac thuoc moi:

- Ticlopidine:



+ Mit tac dung trc ché ngung tap tiéu cau toi da sau 8 —11 ngay diéu

tri.
+ Liéu: 250 mg hai lan/ngay, dung sau khi an.
- Abciximab ( Reo Pro):

+ Khang thé Glycoprotein IIb/I1Ia cta tiéu cau: tc ché ngung tap tiéu

N
A

cau.
+ Téc dung khong anh huong khi truyén tiéu cau va FFP.
+ Thuong st dung sau khi can thi¢p mach.
+ Liéu:
+ Bolus: 0,25 mg/kg trong vong 10 — 60 phut trude thu thuat PTCA.

+ Truyén tinh mach 0,125 pg/kg/phat trong vong 12h ( téc do tdi da

10 pg/ph).
- Clopidogrel:
+ Trc ché gin ADP-tiéu cau vaic ché thu thé GP-l11b/111a
+ Liéu: 75 mg lidu 1 1an trong ngdy

7. Khang sinh dw phong:



Xem trong phan huéng dan str dung khang sinh.

B. SUY THAN

1. Chién luge:

a. Sy tién bd cua phuong phap loc mau lién tuc ( CVVHDF ) d4 1am thay dbi

mot cach dang ké viéc diéu tri suy than cép thé v6 niéu tai ICU.

b. Ty 1& tir vong do suy than cap van cOn cao: tir 8% néu chi suy than cap don
thuan 1én dén 70% néu nhu két hop voi suy cac co quan khac hodc suy da

phu tang.

c. Viéc quyét dinh diéu tri bang phuong phap CVVHDF nén thao luan véi

duty consultant.

d. Céac thudc co nguy co doc cho than khi sir dung phai than trong va diéu

chinh liéu cho phu hop.

e. Khoa than can duogc thong bio cac trudng hop bénh nhan cé kha ning loc

mau chu Ky.

2. C&c nguyén tic chung ddi véi bénh nhan ning cé suy than:

a. S6 luong nudc tiéu tdi thiéu hang ngay phai dat dugc 0,5 ml/kg/h.



. Déi voi nhitng trudng hop suy than con nude ticu thi d& hon trong viée xir
tri va co ty 1& tir vong thap. Ty 1¢& tir vong thay d6i thuong khong xac dinh
dugc trong trudng hop chuyén tir suy than thiéu niéu sang thé suy than c6

nudce tiéu.

. Pé danh gia dugc chinh xac chirc nang than hién tai phai tuy tinh huéng cu

thé va tuy thudc vao tinh trang chirc ning than trude do.

. Nhiing bénh nhan c6 nguy co cao:

Co suy than trude d6 ( Creatinin > 0,12 ).

Bénh nhan cao HA.

Bénh nhén dai thio dudng.

Bénh nhan c¢6 bénh vé mach mau.

- Sau AAA, chan thuong dung dap, sau ding thudc can quang véi sd

luong 1on.

- Chirc ning than phy thudc thude loi tiéu ( vi du CCF, suy than man).

Nguyén nhan cia suy than cap trong ICU thudng do nhiéu yéu to:

- Suy than trudc than: thudng gip nhit & bénh nhan ICU, phan 16n do: tut

huyét ap, giam thé tich tuan hoan, giam cung luong tim.



- Suy than tai than: “ bénh than do mach mau ": & bénh nhan ICU ndi mo
bi ton thuong & nhiéu mtc d6 khac nhau s& anh huong dén muc loc cau
than, su cd dac tai 6ng than, va tudi mau than ( hoai tu 6ng than cép la
co ché bénh sinh va Ia biéu hién cua ton thuong ). C6 thé bao gdm cac

yéu t6 gay doc truc tiép cho than nhu thudc can quang, Aminoglycoside.

- Suy than sau than do tic nghén: it gip, tuy vay ciing can phai dugc loai

AY

tru.

- Tang ap lyc 6 bung ciing c6 thé gy anh hudng dén tinh trang than nhu
cac co ché trén, do vay can xem xét giam ap luc 6 bung khi nd vuot qua

35 - 40 mmHg.

f. Cac xét nghiém dién giai do thuong it co gia tri: n6 khong thé chimg minh
duoc su ¢6 mit cua cac thude loi tiéu hodc natriuretic agents ( vi du nhu

catecholamin ) trong vong it nhat 24h sau khi dung.

g. Xét nghiém cin nudce tiéu thudng phai 1am d6i voi cac bénh nhan nghi ngo
c6 viém than k&€ ( vi du nhu sau dung Penicilline ), viém cu than, hodc

viém nodi tam mac. Xét nghiém nay do khoa than lam.

h. Cac tham do V& tudi mau than c6 thé duoc chi dinh trong cac trudng hop :



- Xac dinh tinh trang tuéi mau than trong trudng hop mach mau bi ton
thuong ( sau AAA, phinh tach dong mach chu hodc sau chin thuong

nang).

- V0 ni¢u kéo dai ¢ nhitng bénh nhan c6 nguy co cao ma nhirng bénh

nhan nay dang phai loc méau vi suy than cap.
- Nhiing bénh nhan ghép than c6 kha ning séng sot.
i. Sinh thiét than:

- Nham déanh gia tinh trang hoai tir viing vo than, viém cau than, viém

than k&, va cu trac cua than.
3. Cac chién lwge bao vé than:

a. Cac nguyén tic sau ddy 1a cac nguyén tic chu yéu duoc thuc hién trong

ICU dé bao vé than:
- Bu du dich dé duy tri thé tich tuan hoan.

- H0 trg huyét dong ( huyét 4p va cung lugng tim phd hop véi timg bénh
nhan ) bang cach st dung thudc vadn mach nhu Adrenalin hoic

Dobutamine.



- Loai trir suy than do tic nghén ¢ nhiing bénh nhan nghi ngd bang siéu

am 6 bung.

- Tranh str dung cac thudc doc véi than, dac biét 1a cac thude:

+ Aminoglycoside.

+ Amphotericin.

+ Thudc can quang.

- Than trong va theo dBi chic nang than khi dung gentamycin va

vancomycin.

- Piéu trj tich cyc tinh trang nhiém triing.

. Céc chién lugc khong dugc chimg minh 1 c6 tac dung trong viéc bao vé

than van duoc sir dung:

- Frusemide truyén TM / liéu cao.

- Mannitol truyén / ngat quéng.

- Aminophylline truyén TM.

Dopamin liéu thip dugc ching minh 13 khéng cé tac dung trong nghién ciu

ANZICS ( ANZICS clinical trial group ).



d. Mic du cac chién luge ndy c6 thé 1am ting tam thoi luong nudc tiéu nhung
chung khong dugc ching minh 13 ¢6 thé 1am giam ti 18 bénh nhéan phai loc

mau hoac ti 1€ tir vong.

e. Dai nhiéu c6 thé 1am nang thém tinh trang thiéu thé tich va gy kho khan

cho viéc diéu chinh dich.

f. Su phuc hdi lugng nudc tiéu mot cach ty nhién thudng 13 déu hiéu cua viéc

cai thién chtrc nang than, nd c6 thé bi che 1ap boi cac chién luoc nay.
4. Chi dinh ctia lgc mau:

a. CO triéu ching cua suy than cap:

Tinh trang toan khong kiém soat dugc.

Tang Kali mau khong kiém soat dugc.

- Phu phéi.

CO triéu chirng cua tang ure mau:



+ Biéu hién ¢ néo.

+  Xuét huyét tiéu hoa.

+ Viém mang ngoai tim.

b. Nhiém trling niing ( severe sepsis ):

- Cai thién tinh trang thiéu nié¢u ( Developing oligulia renal failure )

- Loai bo cac Cytokine, cac chat hod hoc trung gian ( ddy 1a mot chi dinh

chua r0 rang ).

c. Tinh trang ph phéi tro véi thude loi tiéu.

d. Dao thai thudc:

- Salicylate

- Methanol

- Theophylline

C. PROTOCOL PHAU THUAT THAN KINH

1. Chén thwong s¢ nio:



Lién hé chit ché va trao d6i y kién véi bac si phau thuat than kinh 12 rat can

thiét dé phdi hop giai quyét chan thuong dau cap.
. Xt trf bénh nhan chin thuong dau cép trong ICU bao gdm:

HOi suc cac chan thuong cap

- Lién hé va hop tac v6i cac khoa khic dé giai quyét trong trudng hop

bénh nhan da chan thuong.

- Tim phéi / than / chuyén hoa.

- Duy tri tinh trang 6n dinh ctia nfo

- Cha y diéu chinh, tinh toan ap lyc tuéi mau ndo phi hop.

Chuyén bénh nhan di chup hé than kinh.

. Céc nguyén tic xir tri trong ICU:

- Thoéng khi:

+ Duy tri oxy mau binh thuong: PaO2 > 80 mmHg.

+ Thong khi dé dam bao CO2 mau binh thuong : PaCO2: 35 - 40

mmHg.

- Huyét dong:



+ Duy tri ap luc tudi mau néo:

HATB > 90 néu khong theo dbi duoc ap luc ndi so

Chu y dung thude van mach néu can thiét sau khi da bu du dich.
+ Diéu chinh dich:

Duy tri du thé tich.

Truyén dich tinh thé tuy thuéc vao nong d6 Na+ mau va do ap

lyc tham thau mau.
Pé phong mét nudc néu bénh nhan co dai nhiéu ( DI / Mannitol )
+ Diéu chinh tinh trang tham thdu mau:

Bénh nhan phai dam bao du dich va khdng tut huyét p trudc khi

dung Mannitol.

Chi dinh dung Mannitol trudc khi c6 thé theo dbi &p luc ndi so
trong cac truong hop: c6 diu hiéu cua tut ndo hodc co tién trién
ctia ton thuong than kinh ma khong phai 14 biéu hién cia bénh 1y

toan than.

ap lyc tham thau mau khong nén vuot qua 320 mosmol/I.



( Ch y mannitol va alcolhol ¢6 thé giy ra khoang tréng tham

thau).

Liéu chuan: 100 ml Mannitol 20% ( 0,25 g/kg ).

+ Duy phong co giat do chan thuong:

Chi dinh:

1. Chan thuong so nfo kin c6 ton thuong cau tric so. ( tu mau

trong ndo hodc paraxial heamatomas )

2. Chén thuong xuyén thing so.

3. CO tién str dong kinh trudc do.

4. Phenyntoin: - 15 mg/kg trong vong 30 phdat.

- 30 mg / ngay trong 10 ngay.

- Theo ddi nong d6 thudc, liéu diéu tri: 40 - 80

umol/l.

+ Khang sinh:( d6i voi chan thuong than kinh ):

Du phong théng thuong trong truong hop dat catheter theo doi:

Cefazolin 1g tai chd dat.



Trong trudong hop co v& nén so: khong can sir dung khang sinh

néu khong co biéu hién chay nudc néo tuy ra ngoai.

Néu c¢6 nhiém tring bénh vién thi khang sinh sir dung theo huéng

dan.

+ An thén giam dau:

Khéng ché réi loan giao cam bang (large sympathetic swings)

morphin/midazolam + Fentatyl bolus ( 100 - 200 pg tiém TM ).

Xem xét viéc st dung propofol dbi véi nhitng bénh nhan can

danh gi4 lai tinh trang than kinh.

St dung gi&in co 1a chdng chi dinh tuong ddi.

Xem xét viéc str dung B- blocker hodc clonidine trong truong

hop ting huyét 4p khong on dinh do than kinh.

+ Dinh dudng:

Xem xét viéc nudi dudng bang sonde da day ngay khi co thé.

Duy tri néng do duong mau (BSL) trong gidi han binh thudng:

taing duong mau thuong xuat hién trong giai doan cip cia ton



thuong va c6 thé 1am ning thém tinh trang tang ap lyc thim thau

va hau qua 12 bénh nhan s& dai nhiéu.

Str dung insulin truyén tinh mach néu can.

+ Du phong loét da day do stress ¢ nhitng bénh nhan thé may trudc do

> 48 gio.

+ Du phong huyét khoi:

Chbng dong thuong chéng chi dinh dbi v6i bénh nhan chan
thuong dau cép, tuy vay c6 thé xem xét dung sau khi d& thao luan

VGi bac si phau thuat than kinh.

Tat ca bénh nhan phai mic tit TED (TED stockings).

Xem xét viéc xoa bap chan lién tuc Consider sequential calf

compression.

Nhitng bénh nhin c6 nguy co cao cia tic mach, nhéi mau phoi, (
tic mach chdu, tic mach sdu ) nén dugc xem xét dung phin loc

tinh mach chu.



+ Pit bénh nhan ndm dau cao 300.

+ Tréanh tang nhi¢t 4o co thé.

d. Theo ddi bénh nhan chan thuong dau:

- Theo dbi tinh trang ho hap, tim mach nhu thudng quy:

+ Catheter tinh mach trung tdm néu c6 chi dinh.

+ Theo ddi ETCO2

+ Theo d&i va diéu chinh PaCO2 khi:

Thay d6i ché do thong khi.

ap luc ndi so tang dot ngot.

Giam d¢ bdo hoa 6xy ¢ xoang canh (Jugular bulb desaturation) (

<55%).

- Theo ddi vé than kinh:

+ Theo dbi ap luc ndi so:

Béc si phau thuat than kinh dat catheter dé theo ddi &p luc ndi so

khi c6 chi dinh.



Chi dinh:

1. Chan thuong dau ning.

2. CO bat thuong trén phim CT Scaner.

3. Phu no sau khi lay bo khéi mau tu noi so.

4. Khi 8p lyc ndi so 12 mot yéu té xem xét dé chi dinh phiu

thuat l?ip mau tu ndi so.

5. Bénh nhan da chan thuong trong d6 tinh trang ndo khong thé
dugc danh gida mot cach ddy da ( vi du bénh nhan phai tho

may ).

6. Hiém khi bénh nhan khong chan thuong co ting ap luc ndi

So: viém mang ndo, hoi ching Reyes.

. Véi nhiing bénh nhan duoc din luu ndo that:

7. Hé thong dan luu nén kin.

8. DNT hang ngay can phai giri di 1am XN M, C & S.

9. Do cao cua dan luu dugc dit huéng dan cia phau thuat than

kinh.



2. Xuat huyét dwéi mang nhén

Phan loai

Mirc 36 | Mo ta GCS

0 Chua v& 15

1 Khoéng c6 triéu chimg, dau dau nhe, gay ctng | 13 - 15
nhe.

2 Pau dau tir trung binh dén nhiéu, gay cimg, | 13 - 14
khéng c6 réi loan than kinh ( ngoai trir c6 liét
day than kinh so )

3 Lo mo, 14n 10n, mét su tap trung nhe 13-14

4 Sting so, liét nira nguoi tir trung binh dén | 7 - 12
nang, ¢ thé ¢ co cing mét ndo som.

5 Hon mé sau, co cimg mat ndo, bénh nhan ¢ | 3 -6




giai doan hap hoi.

a. CAc nguyén tic xt tri trong ICU:

- Bénh nhan vao ICU/ HDU:

+ Cép tinh truéc chup mach hay phau thuat.

+ Sau phau thuat.

- Uu tién:



+ Theo dbi hd hap, dam bao thong khi day du.

Chu y : gady mé cho cac bénh nhan nay 14 mao hiém va doi hoi phai

c6 kinh nghiém.

+ Duy tri tudi mau ndo day du — duy tri HATB phi hop véi HA nén

trude do.

+ Theo dbi tinh trang y thic ( GCS).

+ Néu GCS giam do nguyén nhan than kinh — thao luan véi bac si

phau thuat than kinh.

Chay mau lai do phinh mach.

Co that mach.

Tran mau ndo that

- Theo doi:



+ Do bdo hoa oxy.

+ Arterial line.

+  &p luc noi so & bénh nhan c6 dit dan luu ndo that

C6 thé dat dan lwu & mot vi tri nhat dinh ( thuong 10 cm ) & phia

trén dau va hoic.

N&i v6i bd phan theo dbi.

Nudi ciy dich ndo tuy hang ngay

b. Diéu tri:

- Thudc dic hiéu: Nimodipine

+ Chi dinh:

Muc d6 1 =3, hodc do bac si phau thuat than kinh tryc tiép chi

dinh.

Liéu 10 mg/h, truyén TM, tot nhét 1 truyén qua catheter TMTT

nhung khong bat budc.

Chuyén sang dudng udng cang som cang tot.



+

Bién chtng: tut huyét ap

- Piéu tri 3H ( ting HA, tang thé tich méau, pha lodng méu ): khdng phai

1a diéu trj tiéu chuan hoic diéu tri duoc ching minh.

+

Muc dich: duy tri 4p luc tudi mau nfo diy du va co tudi mau dén

viing co that mach.

Ha HA phai dugc diéu chinh theo HATB: HA tam thu khong phan

anh chinh xac HA hé thong.
Nguyén tac:
Truyén dich nhanh:

1. Cho dén khi dai nhiéu ( > 1 ml/kg/h ) hodc ¢ biéu hién 1am

sang cua thira dich.
2. Kiém tra thuong xuyén tinh trang trao doi khi va huyét dong.

3. Tang thé tich mau c6 thé khong dat dugc ¢ bénh nhan khoé

manh: duy tri dii thé tich dc biét néu bénh nhan cé di nhiéu.

4. Theo ddi dién giai d6 mdi 8h: duy tri &p lyc tham thdu mau va

Kali mau binh thuong.

Tang HA tuong dbi:



1. Theo d&i HA dong mach 1 bat budc.

2. Bt dau dung noradrenalin néu HATB < 20 mmHg duéi HA

nén trude do.

3. Diéu chinh HATB = 20 mmHg trén mirc HA nén.

4. Thay d6i lai myc tiéu néu phai ding van mach véi lidu cao (>
>40pg/phdt), hodc xudt hién loan nhip, hodc cic bién chimng

khac.

Cac bién chung:

1. Phu phoi, thiéu mau co tim.

2. Dai nhi€u, r6i loan dién gidi.

3. Lam kho khan thém cho qué trinh kiém soat bénh nhan.

- Hoé chat (papaverine) tac dong 1én dong mach;

+ C6 vai trd han ché ddi véi cac mach co that.

+ POi hoi phai van chuyén dé chup mach va c6 thé dugc thuc hién &

nhitng ngay tiép theo.

- Diéu tri phau thuat:



+ Sém (trong vong 3 ngay ): khuyén cao hién tai cua RAH

Thuan lgi: ngan chan duogc Xuét huyét tai phat, giam co thét

mach, phong ngtra dugc thiéu mau ndo.

Bat loi: co nguy co cao bi vd mach ngay trong luc phiu thuat,

khé phau tich.
+ Muodn ( sau 11 ngay )
Thuan loi: dé& dang cho viéc phau thuét, c6 thoi gian dé theo doi.
Bat lgi: dé v lai, kéo dai su co thit mach.
- Chdng co giat: theo chi dinh ctia bac si phau thuat than kinh.
- Steroids khéng c6 chi dinh.
3. Tinh trang dong kinh:
a. Dinh nghia: Hon 30 phut cua:
- Co giat lién tuc.

- CO6 hai hay nhiéu con co git, gitra cac 1an co giat thi Y thirc khong tinh

hoan toan.

b. Cac nguyén tic xt tri trong ICU:



Kiém soat ho hap va thong khi day du.

+ Pt NKQ va thé may néu can thiét.

+ Tranh dung thubc gidin co sau khi dat NKQ.

Dit duong truyén TM.

Khéng ché co giat:

+ Diazepam: 10 — 20 mg TM (theo con giat prn), hodc

Midazolam: 1 — 10 mg/h truyén TM

+ Phenytoin: 15mg/kg tan cong, sau d6 duy tri 300 mg hang ngay.

Kiém tra lan dung thudc trudce, duy tri liéu diéu tri 40 — 80 umol/I.

+ Néu khong dap ung: (lién hé voi BS than kinh )

Clonazepam 1 — 2 mg tiém TM ( prn ) hoic truyén 0,5 — 2 mg/h

Xem xet su dung Valproate néu co co giat cuc bd: 200- 500 mg

udng mdi 8h.

Thiopentone truyén TM.

1. Liéu tin cong: 5 mg/kg ( dung dich gdm 25 mg/ml).



(2500 mg/100 ml Nacl 0,9% )

2. Truyén TM: 1- 3 mg/kg/h

(150 mg/h hay 6ml/h’)

- Tim kiém nguyén nhan va diéu tri hop Iy: chup CT scan néu nhu khong

rd rang.

+ CO tién str dong kinh trude do.

+ Bénh ly trong so: mach mau ( xuét huyét, tdc mach ), co that, nhiém

trung, khéi u.

+ Ngoai so:

Chuyén hoa: loai trir ha duong huyét, thiéu hut thiamine.

Kiém tra dién giai: dac biét Cat++, Mg++, K+, PO4

+ Nhiém tring.

+ Tang huyét ap nguy hiém.

c. Duy tri can bang noi moi:

- Pam bao du nudc: duy tri du dich theo creatinine/urea, Na+ va ap luc

thim thAu.



- Duy tri lvu lugng nudc tiéu: co giat kéo dai c6 thé két hop voi tiéu co

A

van.

4. Loai trir ton thwong ndo tuy sau chin thwong

a. Khong co tiéu chuan dang tin cay nao trén 1am sang co thé loai trir duoc ton

thuong ndo tuy sau chan thuong.

b. Tat ca cac bénh nhan in P1 can dugc chup phim cot séng co thang nghiéng.

c. Céc phim nay phai dugc bac si XQ c6 kinh nghiém xem.

d. Ton thuong cap c6 thé duogc loai trir néu nhu hinh anh XQ cot séng cb binh

thuong va bénh nhan:

- Tinh, khong bi anhhudng cta thude va rugu.

- Khong cé dau c6, khong c6 dau hi€u hoac tri€u chiing cua than kinh, ctr

dong dau mot cach binh thuong

- Khdng c6 ton thuong phdi hop, hodc ¢ biéu hién cua ton thuong phia

trén xuong don.

e. O nhitng bénh nhan ning hoic bénh nhan hén mé trong ICU/HDU:



+ Chyp CT ving cot séng c6 nghi ngd ton thuong ma khong rd rang

trén phim chup thang ( tot nhét 1a trudc khi vao ICU/HDU.....), dic

biét 1a
C0-C2
C5-T1

+ Néu bac si XQ c6 kinh nghiém loai trir ton thuong thi vong ¢ dinh

¢ ¢6 thé théo ra.

+  Néu nhu van con nghi ngd trén hinh anh XQ:

Quan sat dong tac gap, dudi co trén man huynh quang ting sang,
cong viéc nay do nguoi cd kinh nghiém thyc hién. Thao luan véi

khoa chan thuong cot song va khoa chan doan hinh anh.

Nhitng bénh nhan ndy ¢6 dinh c6 1a khong can thiét. Dung tui cét
va bat dong bénh nhan 14 du trong lic bénh nhan duoc giy mé va

thé may.

f. Ghi chép day du vao bénh an.



