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Ca lam sang

POT CAP BENH PHOI TAC NGHEN MAN TiNH NANG NHAP
VIEN

Nguyén Thi Kiéu Trang!
1Khoa Noi H6 Hap-Bénh vién Pa khoa Trung Wong Can Tho

1. GIOI THIEU

Bénh phdi tdc nghén man tinh (COPD) la mét trong nhirng nguyén nhan t& vong hang dau trén thé
gi&i. D bao dén nam 2030, COPD gay t&r vong dirng hang th(r 3 sau bénh tim thiéu mau cuc bd
va dot quy [1]. Dot cap bénh phdi tdc ngh&n man tinh dwoc dinh nghia 1a sw gia tang dot ngdt cac
triéu chirng hd hap nhu kho thé, ho, khac dam trong vong 14 ngay. Thuwdng két hop véi gia tang
phan &ng viém tai chd va toan than do nhiém trung dwdng dan khi, & nhiém hoac cac yéu td khac
gay tén thwong phdi [2].

2. BAO CAO CA LAM SANG
Bénh nhan nam gi&i, 64 tudi, lam vwdn, vao vién ngay 7/7/2025
- Ly do vao vién: Kho thé

- Bénh str: Trwdc nhap vién 2 ngay, bénh nhan ho dam tréng duc, khé thé thi thé ra. Tai nha bénh
nhan xjt Berodual khodng 10 lan/ngay (méi lan 2 nhat), tinh trang kho thé cé gidam, khéng diéu tri
gi thém. Céach nhap vién 1 ngay, bénh con ho dam duc, khéng sét, con kho thé tang kém va md
hoi, kho thd phai ngdi, ndi ngat quang, bénh nhan xit Berodual lién tuc khéng gidm kho thé, It di
nén nhap vién Bénh vién Pa khoa TP. Can Tho, dwoc dat ndi khi quan cap ctu, diéu trj thudc
Methylprednisolon 40 mg, Tazopelin 4,5 g, Levofloxacin 0,75 g, khi dung va chuyén dén Bénh vién
Pa khoa Trung Uong Can Tho.

- Tién st: Cach nhap vién 1 nam, dwoc chan doan COPD nhém B, giai doan 3 tai BV BDPKTU Céan
Tho véi hd hap ky cé héi chirng tc nghén nang (FEV1/FVC: 0.43; FEV1: 47%), khdng dap ng test
dan phé quan theo GOLD 2025. V&i mMRC: 3 diém, CAT: 15 diém. Pa dwoc tw van cai thubc 14,
diéu tri bang Berodual MDI va Seretide, bénh nhan khéng tai kham dinh ky. Dot cap trong ndm qua:
Nhap vién 3 lan do dot cdp COPD (2 Ian tai tuyén trwdc). Lan gan nhat vao thang 5/2024 tai BV
DKTU Can Tho, dwoc chi dinh Trelegy Ellipta sau xuét vién, bénh nhan chi ding Berodual khi khé
thd. Hut thudce 1a: Khoang 30 go6i-ndm; hién van hat khodng 10 diéu/ngay. Chua tiém vac xin cim
va phé ciu. Tang huyét ap.
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- Kham Itc vao vién: Bénh mé/an than, SpO2: 89% (bop béng), huyét ap: 130/70 mmHg, mach:
115 lan/phat, nhip thé: 20 1an/phat; Tim nhip déu; Phéi ran rit 2 bén; Co kéo co lién swén 2 bén,
Bung mém; Khéng phu; Thé trang trung binh; CC: 170 cm; CN: 60 kg (BMI: 20,76 kg/m?).

- Chan doan lac nhap cap cteu: Dot cap bénh phdi tdc nghén man tinh miéc d6 nang theo Rome
2022/Bénh phéi tdc nghé&n man tinh nhém E, GOLD 3, yéu té thuc day do nhiém khuan, bién chirng
suy hd hap cap, toan hd hap; Tang huyét ap.

- Diéu tri ban dau: Thé may, khang sinh phdi hop, khang viém, an than. Sau 8h diéu tri chuyén
khoa N&i H6 Hap diéu trj tich cuc, thé may.

- Ghi nhan chinh ttr cac két qua xét nghiém can l1am sang da thwc hién

+ Xét nghiém mau: Bach cau 10.500/mm3, neutrophil 96%, CRP: 0,6 mg/dl, chirc nang than, gan,
D-dimer, NT-ProBNP, Troponin Ths nam trong gi¢i han binh thwong. Khi mau déng mach: Itc
nhap vién (thé may) pH 7,303; PCO2 49,7 mmHg; PO2 81 mmHg; HCOs- 24,1 mmol/l; Kiém dw -
2,3; Luc da cai may thé: pH 7,407; PCO2 39,2 mmHg; PO2 94,5 mmHg; HCOs- 24,2 mmol/I.

+ ECG: Truc trung gian, nhip nhanh xoang 106 lan/pht.

+ Siéu am tim: Budng tim khéng dan, co bop déng bd; EF: 59%; PAPs = 19 mmHg; H& van 2 1a
Ya; H& van 3 14: 1.5/4.

+ Xquang ngwc: Tw thé trwdc-sau. Hinh anh khi phé thiing: tdng sang hai phé trwérng, vom hoanh
2 bén ha thap.

Hinh 1. (Trai) Ldc nhap vién (7/7/2025), (Phai) Ngay 9/7/2025

+ Nhudm Gram va nudi cay dam (lan 1): Cau khuin Gram dwong va tric khudn Gram am; Nudi
cay dam: am tinh.

+ Nudi cay dam (lan 2): Am tinh
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- Chan doan sau cung: Dot cp bénh phdi tdc nghén man tinh mirc dd nang theo Rome 2022/
Bénh phdi tdc ngh&n man tinh nhom E, GOLD 3, yéu t6 thic day do nhiém khuan phbi hop kém
tuan tha diéu tri, bién chirng suy hd hap cép, toan hd hap; Tang huyét ap.

- Diéu tri: Thé may xam nhap, khang sinh phéi hop (Piperacillin/Tazobactam 4.5 g x 4 lan/ ngay +
Levofloxacin 0.75 g/ngay), khang viém, dan phé quan, lodng dam N-acetylcystein, kiém soat huyét
ap. An than, tap phuc hdi chirc ndng hé hép.

- Két qua: Bénh nhan 6n dinh, rat ndi khi quén & ngay diéu tri thir 4 va xuét vién sau 8 ngay diéu
tri dwoc chi dinh Trelegy ellipta 1 hit/ngay va Berodual MDI cat con 2 nhéat khi khé thé.

- Theo d&i sau xuat vién

+ Bénh tai kham sau 7 ngay xuét vién: Bénh tinh téo, sinh hiéu dn, thé déu khéng c6 kéo co ho
h&p phu, ho it dam trong, phdi khéng ran. mMMRC 3 diém. Bénh da ngwng hut thubc 14. Duy tri
Trelegy ellipta 1 hit/ngay va Berodual MDI cét con.

+ Bénh tai kham sau 1 thang xuat vién: LAm sang bénh 6n dinh, mMRC 3 diém. Hb hap ky c6
héi chirng tac nghén nang (FEV1/FVC = 0,34; FEV1 = 32%), khdng dap &ng test dan phé quan theo
phan loai GOLD 2025.

+ T&i kham sau 2 thang xuét vién: LaAm sang bénh 6n dinh. tiép tuc duy tri Trelegy va Berodual,
chwa ghi nhan tai nhap vién trong 2 thang sau xuét vién.

+ Sau 4 thang xuét vién: Bénh chwa ghi nhan tai nhap vién vi dot cAp COPD.
3. MOT SO PIEM BAN LUAN

- Vé chan doan: Chan doan bénh phéi tdc nghén man tinh bénh nhan da dwoc chan doan xac dinh
dwa trén mot sd dic diém (1) Bénh nhan Nam, 64 tudi, (2) tién can hat thubce a4 30 gdi-nam, hién
tai van con hat 10 diéu/ngay, (3) tinh trang khé thé dai dang, (4) ho hap ky véi hoi chirng tc nghén
mirc dd nang, khdng dap trng véi test dan phé quan, (5) tién can da dwoc chan doan va diéu tri
COPD truwéc d6. Chén doén dot cdp bénh phéi tdc nghén man tinh theo hwéng dan GOLD 2025
(1) céc triéu chirng dién bién nang hon trong vong 14 ngay, trén ca lam sang kh&i phat cap tinh 2
ngay voi triéu chirng chinh (2) khoé thé tang, (3) ho dam duc va khdéng dap ng véi Berodual xit
thuworng ngay. Chan doan mirc dé ndng theo Rome 2022 véi cac dic diém (1) Bénh théd may xam
1an, (2) toan ho hép, (3) nhip tim tang 115 I/p va mirc d6 khé théd VAS >5. Chén doan bién chimg
suy hdé hdp cép: bénh nhan cé cac dau hiéu va triéu chirng nhw kho thé tdng dan, thé co kéo co
lién swon, va md héi, noi tivng cau ngat quang, cho thdy mirc d6 gng strc hdé hap ndng va giam
dw tri¥ théng khi, la cac dau hiéu dién hinh cia suy hd hap cdp mét bu va dwoc dat ndi khi quan va
thé may. Trén nén COPD, dot cap lam tang khang luc duwong thé, bay khi va méi co hd hap dan
dén giam théng khi phé nang, gay tdng CO, va gidm oxy hoa biéu hién qua lam sang bénh nhan I
dlr, va xét nghiém khi mau ddng mach véi tinh trang toan hé hap [2-4].
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- Vé danh gia tuan tha quan ly COPD: Bénh nhan da dwoc chan doan xac dinh va quan ly COPD
nhwng (1) viéc s dung thubc quan ly khéng theo hwéng dan, (2) gian doan theo ddi tinh trang do
khéng tai kham va (3) con hat thubc 1a. Mot ty 1& dang ké nhirng ngui méc bénh COPD van tiép
tuc hat thubc, theo thdng ké khoang 40% bénh nhan m&c COPD hién dang hat thubc 14, co tac dong
xau dén tién lwong va sy tién trién cda bénh [3].

- Vé yéu t6 thuc day: C6 nhiéu yéu té thuc day vao dot cdp COPD, nguyén nhan nhiém tring
thweng gap nhat, chiém 70%-80% nguyén nhan gay dot cap [4]. Trén ca lam sang, cac yéu tb goi
y nhiém khuan bé&nh nhan c6 nhap vién diéu tri dot cAp COPD trong 3 thang gan day, ho dam duc,
khé thé tang, dot cap ndng can thé may xam lan. Ngoai ra, b&nh nhan con phdi hop moét sé yéu td
thic day khac nhw théi quen hat thube 14 10 diéu/ngay va kém tuan tha diéu tri, tw ngwng cac thubc
diéu trj duy tri.

- Vé can lam sang: Trong mét dot cdp COPD nhap vién, ngoai nhirng xét nghiém co ban, can tam
soat cac bénh Iy c6 biéu hién twong tw hodc déng vai trd 1a yéu té thic ddy nhw nhdi mau co tim
cap, thuyén tic phdi, suy tim mét by, nhiém trung hé hap, tran khi mang phéi, réi loan nhip tim.
Nhirng bénh ly nay c6 thé biéu hién twong tw cac triéu chirng COPD va ciing nguyén nhan thwéong
gap kh&i phat dot cip nang, dac biét & bénh nhan I&n tudi hodc c6 nhiéu bénh ddng méc. Sau khi
dat ndi khi quan va théd may, can chup lai Xquang ngwc d& danh gia vi tri ndi khi quan, tinh trang
viém phdi hit va phéat hién bién chirng tran khi mang phdi. Trén bénh nhan nay, nhap vién vi dot
cdp COPD trong vong 3 thang, c6 ho dam duc va dot cap nang phai th& may xam 1an, c6 chi dinh
nudi cAy dam tim tac nhan gay bénh. Bénh nhan quan ly khéng tuan tha, nhiéu dot cap trong nam
va dot cap ndng can thd may xam lan, la cac yéu td 1am chirc ndng hé hap sut gidm, trén bénh
nhan nay biéu hién qua gidm dang ké FEV1 tir 47% con 32% dw doan [2].

- Vé diéu tri: Diéu tri dot cAp COPD nang véi thudc dan phé quan tac dung ngan, Corticosteroid
toan than, khang sinh, th& may khéng xam lan hodc xam Ian, loang dam N-acetylcystein [2]. Bénh
nhan dwoc chi dinh thd may xam 14an do tinh trang suy hé hap nang, tri giac gidm Iac nhap vién,
can chu y bién chirng tran khi mang phédi khi th& may. Chwa cé nhiéu bang chirng vé vai trd cta N-
Acetylcystein trong dot cAp COPD, tuy nhién mét sd nghién clru cho thay ding liéu cao 600 mg x
2 lan/ngay trong dot cAp gilp gidm céc triéu chirng I1am sang, cai thién PaO2, PaCO2 nhung khéng
lam giam ty & dot kich phat, khdng cai thién chire nang phdi [5,6]. Viéc chi dinh thudc dan phé quan
tac dung dai nén dwoc tiép tuc khi b&nh nhan COPD nhap vién do dot cp da cai thién va cé kha
nang hit thuéc [2]. Trén ca lam sang nay, bénh da dwoc chi dinh thubc dan phé quan tac ngan (MDI)
cat con khi kho thé va khéi tri liéu phap bd ba (ICS+LABA+LAMA) triwdc xuat vién nham muc dich
tranh bi gian doan diéu tri duy tri, mac khac gilp danh gia ky thuat va mic do tuan tha cta nguoi
bénh. Nhiéu nghién ctru |am sang da chirng minh rang liéu phap bd ba mang lai nhiéu loi ich nhw
cai thién chirc nang phdi, giam dot kich phéat va ty |é t&r vong [7-9]. Tuy nhién, can can nhéc liéu
phéap bd ba ciing lién quan dén nguy co' cao hon viém phdi so véi LAMA/LABA da dwoc chirng
minh. Viéc ngwng hut thude 14 ciing 1a mét trong nhivng yéu té giam ty Ié tlr vong [9].

4. KET LUAN
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Tw ca lam sang nhap vién vi dot cAp COPD nang, cho thay viéc quan ly bénh truéc dé chwa tbi
wu. Bé&nh nhan khoéng theo déi dinh ky, hiéu biét v& bénh con han ché va chwa nhan thirc dwoc tac
hai cla viéc tiép tuc hat thubc 1a cling nhw tAm quan trong cla diéu trj duy tri, dan dén kiém soét
bénh kém va xuét hién dot cap nang. Tuy nhién, trong thdi gian ndm vién, viéc phéi hop diéu tri kip
thdi va hiéu qua da gitp cai thién rd cac triéu chirng. Khi xuét vién, bénh nhan dwoc chi dinh va
hwéng dan dung thube duy tri, k& hoach tai kham, dwoc tw van bé thube 14. Qua 4 thang theo dbi
sau xuat vién, chwa ghi nhan tai nhap vién vi dot cip COPD.
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