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Biến chứng của COPD 

• Suy hô hấp giảm oxy máu 

• Suy hô hấp tăng CO2 máu  Tiên lượng xấu 

 

 

 

Hậu quả: 

+ Mệt mỏi 

+ Giảm chất lượng cuộc sống 

+ Nhiều đợt cấp nhập viện 



Biện pháp điều trị 

• Tối ưu hóa các loại thuốc 

• Thở oxy dài hạn tại nhà? 

• Thở máy không xâm nhập tại nhà? 



Khuyến cáo của GOLD 2020 



Thở oxy dài hạn tại nhà 

• Chỉ định: Suy hô hấp mạn tính thiếu oxy máu khi nghỉ với: 

- PaO2 ≤ 55 mmHg hoặc SaO2 ≤ 88% trên hai mẫu máu trong vòng 

3 tuần, bệnh nhân trong giai đoạn ổn định, ở trạng thái nghỉ ngơi, 

không thở oxy, đã sử dụng các biện pháp điều trị tối ưu  

- PaO2 từ 56 - 59 mmHg hoặc SaO2 ≤ 88% kèm thêm một trong 

các biểu hiện: 

+ Dấu hiệu suy tim phải. 

+ Đa hồng cầu (hematocrit > 55%). 

+ Tăng áp động mạch phổi đã được xác định 



Lưu lượng, thời gian thở oxy 

- Lưu lượng oxy: 1-3 lít/phút,  

- Thời gian thở oxy ít nhất >15 giờ/ngày. 

- Đánh giá lại khí máu động mạch sau 30 phút để điều chỉnh 

lưu lượng oxy nhằm đạt mục tiêu PaO2 từ 65 - 70 mmHg, 

tương ứng với SaO2 tối ưu là 90 - 92% lúc nghỉ ngơi. 

- Để tránh tăng CO2 máu quá mức, khuyến cáo nên bắt đầu 

với lưu lượng thở oxy ≤ 2 lít/phút.  

 



Theo dõi 



Các nguồn cung cấp oxy 

Cung cấp dòng oxy: 1-5 lít/phút.  
Với bình oxy có thể lưu lượng cao hơn 



Các nguồn cung cấp oxy 



Các nguồn cung cấp oxy 



Các nguồn cung cấp oxy 



Thở máy không xâm nhập 

• Là biện pháp điều trị có hiệu quả cao cho suy 
hô hấp do đợt cấp COPD: 

- Giảm tỷ lệ đặt ống nội khí quản và thở máy 
xâm nhập 

- Giảm thời gian nằm viện 

- Giảm tỷ lệ tử vong 

 



Tiến bộ thở máy không xâm nhập 
cho bệnh hô hấp mạn 



Thở máy không xâm nhập dài hạn 
tại nhà cho bệnh nhân COPD 

• Hiệu quả còn tranh cãi giữa các nghiên cứu 

• Lựa chọn đối tượng? 

• Thở máy không xâm nhập tại nhà như thế 
nào? 

• Thở trong thời gian bao lâu? 



Cơ chế tác dụng 



Cơ chế tác dụng 

 



Thở máy không xâm nhập trong đêm 



Hiệu quả của thở máy không 
xâm nhập tại nhà 

Lancet Respir Med 2014; 2: 698 –70 

NIV: Tăng tỷ lệ sống còn so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV COPD 

LTH - NIV: Tăng tỷ lệ sống còn so với nhóm chứng 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation for 

Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation for 

Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

LTH - NIV: Giảm tỷ lệ nhập viện so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

LTH - NIV: cải thiện chất lượng cuộc sống so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  
 

LTH - NIV: giảm mức độ khó thở so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

 

LTH - NIV: Giảm PaCO2 so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV 
TRONG ĐIỀU TRỊ COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

LTH - NIV: Cải thiện PaO2 tốt hơn so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV 
TRONG ĐIỀU TRỊ COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

LTH - NIV: Cải thiện 6MWD so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

LTH - NIV: không cải thiện FEV1 so với nhóm chứng 



HIỆU QUẢ CỦA LTH-NIV COPD 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

LTH - NIV: Chất lượng giấc ngủ kém hơn so với nhóm chứng 





Chỉ định thở máy không xâm 
nhập dài hạn tại nhà 

• Câu hỏi PICO 1: LTH-NIV có nên được chỉ 
định ở bệnh nhân COPD ổn định không, khi so 
sánh với việc không sử dụng NIV? 

 

•  ERS đề nghị: LTV-NIV được chỉ định ở bệnh 
nhân COPD ổn định có tăng CO2 máu (Khuyến 
cáo có điều kiện, mức độ bằng chứng chắc chắn thấp) 



CHỈ ĐỊNH LTH-NIV 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  
 

Câu hỏi PICO 2: LTH-NIV có nên được chỉ định sau 

đợt cấp COPD có suy hô hấp tăng CO2 máu cấp tính 

khi so sánh với không sử dụng NIV? 

 

 ERS đề nghị: LTH-NIV được chỉ định ở bệnh 

nhân COPD sau đợt cấp có suy hô hấp tăng CO2 

cấp tính đe dọa tính mạng mà phải sử dụng NIV, nếu 

tình trạng tăng CO2 này còn tồn tại dai dẳng sau đó 
(khuyến cáo có điều kiện, mức độ bằng chứng chắc chắn 

thấp) 



Chỉ định thở máy không xâm 
nhập dài hạn tại nhà 

 

Jan Hendrik Storre , International Journal of COPD 2018:13 753–760  

 



CHỈ ĐỊNH LTH-NIV 

• German National Guideline (Respiration 2018;96:171–203) 



Chỉ định thở máy không xâm 
nhập dài hạn tại nhà 
• GOLD 2020 



Chỉ định thở máy không xâm 
nhập dài hạn tại nhà 
• Hướng dẫn chẩn đoán và điều trị bệnh phổi tắc nghẽn 

mạn tính – Bộ Y Tế ban hành năm 2018 



Một số vấn đề kĩ thuật 



Một số vấn đề kĩ thuật 

• Cài đặt thông số máy thở 

• Lựa chọn mask 

• Lắp đặt và vận hành hệ thống 

 



CÀI ĐẶT THÔNG SỐ MÁY THỞ 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

Câu hỏi PICO 3: Khi sử dụng LTH-NIV ở bệnh nhân 

COPD, nên cài đặt thông số NIV để bình thường 

hóa hay ít nhất là làm giảm có ý nghĩa PaCO2 so với 

chuẩn độ không theo mức PaCO2? 
 
 ERS đề nghị cài đặt LTH-NIV giảm mức độ 

PaCO2 ở bệnh nhân COPD (khuyến nghị có điều kiện, 

bằng chứng chắc chắn rất thấp) 
 

 
 



CÀI ĐẶT THÔNG SỐ MÁY THỞ 

European Respiratory Society Guideline on Long-term Home Non-Invasive Ventilation 

for Management of Chronic Obstructive Pulmonary Disease. Eur Respir J 2019;  

Câu hỏi PICO 4: Khi sử dụng LTH-NIV ở bệnh nhân 

COPD, nên sử dụng các chế độ áp lực cố định hay 

sử dụng các chế độ áp lực tự thích nghi hoặc tự 

động chuẩn độ? 

 

 ERS đề nghị: sử dụng chế độ hỗ trợ áp lực cố 

định là lựa chọn hàng đầu ở bệnh nhân COPD sử 

dụng LTH-NIV (khuyến nghị có điều kiện, mức độ bằng 

chứng chắc chắn thấp) 
 



CÀI ĐẶT THÔNG SỐ MÁY THỞ 

• Các mức áp lực khi cài đặt máy thở 

• HI-NPPV: Áp lực cao: IPAP > 20cmH2O 

• Low-NPPV: IPAP < 20 cmH2O 



Các nghiên cứu về Hi-NIV 

 Thử nghiệm lâm sàng ngắn hạn 

 Thử nghiệm lâm sàng dài hạn 



So sánh Low-NPPV và Hi-NIV 

 

Clinical and Physiological Reasons, COPD: Journal of Chronic Obstructive Pulmonary Disease, 14:4, 389-395  
 

Hi-NPPV hiệu quả hơn Low-NPPV 



LỰA CHỌN MẶT NẠ 



Lựa chọn mask (mặt nạ) 



Thực trạng thở máy không xâm nhập tại nhà 
Máy thở không được vệ sinh 

1. Không tuân thủ điều trị: thời gian thở máy trong ngày 

rất thấp, không thở máy thường xuyên 

2. Vệ sinh máy thở và các bộ phận: Không vệ sinh 

mask, dây thở, bộ phận lọc khí, buồng làm ẩm. 

3. Không tái khám 

4. Không biết cách cài đặt, chỉnh các thông số máy thở 

5. Sự khó chịu khi thở máy: khó ngủ, loét vùng gốc mũi 

do tỳ đè, hở mask 



Thực trạng thở máy không xâm nhập tại nhà 
Máy thở không được vệ sinh 



Một số vấn đề cần lưu ý khi 
thở máy tại nhà 

• Nhắc bệnh nhân 

+ Tuân thủ điều trị thở máy 

+ Vệ sinh máy và các bộ phận đi kèm 

+ Mang máy đến kiểm tra định kỳ 

• Chỉnh các thông số máy thở cho phù hợp 

• Phát hiện và xử trí kịp thời các biến chứng khi 
thở máy 



Theo dõi bệnh nhân thở máy 
và thở oxy tại nhà 

• Xét nghiệm khí máu động mạch 60-90 ngày 

• Đánh giá toàn trạng bệnh nhân 

+ Tình trạng khó thở 

+ Khả năng gắng sức 

+ SpO2 

+ Số đợt cấp 

• Phát hiện và xử trí kịp thời các biến chứng: 
loét vùng tỳ đè… 



Kết luận 

• Thở oxy và NIV là biện pháp điều trị quan 
trọng cho bệnh nhân COPD giai đoạn muộn 
khi đã có biến chứng 

• Chọn lựa bệnh nhân đúng chỉ định 

• Thở oxy: lưu lượng thấp (1-3 lít/phút)> 
15h/ngày 

• Mục tiêu chính khi thở NIV làm giảm PaCO2;  

• Cài đặt mức áp lực Hi-NIV có hiệu quả hơn 
Low-NIV 

 


