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HUONG DAN ESICM VE SHOCK TUAN
HOAN & THEO DOI HUYET PONG 2025
Tom tit
Muc tiéu

Céc hudng dan caa Hiép hoi Y hoc Chiam séc Dic biét Chau Au (ESICM) dua ra cac khuyén nghi
vé chan doan s6c vatheo ddi huyét dong cho bénh nhan ngudi 16n bi bénh nang.

Phwong phap

Mot hoi ddng chuyén gia qubc té da xay dung céc cau hoi theo dinh dang PICO, va phuong phép
Panh gia, Phat trién va Danh gia Khuyén nghi (GRADE) da duoc &p dung dé dénh gia bang chirng
vaxay dung cac khuyén nghi. Trong trudng hop khdng cé bang chirng viing chic, cc thanh vién
hoi dong da dua ra cac tuyén b thyc hanh tét (UGPS) chua duoc phan loai.

Két qua

Céc thanh vién hoi dong da dua ra 50 tuyén bd. Trong sd nhirng tuyén bd khéc, can theo dbi tudi
méau da bang cach danh gia thoi gian d6 ddy mao mach, va diéu ndy cd thé duoc bd sung bang céch
danh gia nhiét 46 va céc vét [6m dom trén da (UGPS). O nhitng bénh nhan c6 catheter tinh mach
trung tam, can thuc hién do chudi do bao hoa oxy tinh mach (trung tAm) va chénh léch &p suat
riéng phan carbon dioxide tinh mach-dong mach (UGPS). O nhitng bénh nhan bj séc dai dang sau
khi hdi strc dich ban dau, cin danh gia kha nang dap tng véi dich trudc khi tiép tuc hdi sic dich
(UGPS). Khuyén céo sir dung céc bién sd dong thay vi cac dau hiéu tinh cuatién tai dé du doan
kha ning dap wng bu dich, khi 4p dung (phan 10ai). Can theo ddi cung lugng tim (CO) va/hoic thé
tich nhét bop & nhitng bénh nhan khong dap tng vai liéu phap ban dau (UGPS). Can theo doi
huyét ap dong mach biang catheter d6ng mach & nhirng bénh nhan sdc khong dap tng vai lidu phap
ban dau va/hoic can truyén thuéc van mach (UGPS), va nén do ap luc tinh mach trung tam &
nhitng bénh nhén co catheter tinh mach trung tm (UGPS). Céc thanh vién hoi thao dé xuat sir
dung siéu 4m tim lam phuong thirc chan doan hinh anh dau tay dé danh gia loai soc (phan loai).
Céc kiéu hinh rdi loan chirc ning that tréi vathat phai duoc xac dinh trén siéu am tim cd thé co y
nghia tién luong (UGPS).

Két luan

Hoi thao da dua ra 50 khuyén nghi vé chan doan s6c vatheo dai huyét dong.

Giéi thiéu
Sbc latinh trang suy tuan hoan cip tinh c6 thé dugc quy cho bdn co ché co ban: giam thé tich méau,
do tim, tic nghén hoic phan phdi, hoic két hop cac co ché nay [1]. Quatrinh bénh ly thong nhét
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Bang 1 Bang so sanh giira sy dong thuan soc ESICM nim 2014 va 2025

Cha dé

Cecconi et al. 2014

Monnet et al. 2025

Nén dinh nghia
sdc nhu thé nao?

Soc duoc dinh nghia 12 mot
dang suy tuin hoan cép tinh, de
doa tinh mang, lién quan dén
viéc céc té bao khong st dung
du oxy.

Sc lamot dang suy tuan hodn cap tinh, de doa tinh mang, dic trung bai tinh
trang giam tudi mau md, dan dén viéc cung cip oxy khong du vahoic khéng
sir dung oxy dé dap ng nhu cau chuyén hoa caaté bao.

Nén st dung
nhitng dau hiéu
ndo cua tuan hoan
khu vuc va oxy
hoa m6 trong tinh
trang sHc?

Chung tdi khuyén nghi loat
danh gia tuéi mau mo dé theo
d6i dién bién soc va gitip danh
gid mo hinh co ban cling nhu
mirc d6 day du cia cung luong
tim (CO) va chicc nang mach
mawvl.

Chuing téi khuyén nghi theo doi
tudi méu da bang thoi gian d6
day mao mach (CRT) va dé
XUit bd sung danh gia nhiét do
vatinh trang da néi bong.

O nhitng bénh nhan co catheter
tinh mach trung tdm, chdng toi
khuyén nghi do nhiéu lan do
bao hoa oxy tinh mach
(S(c)v0O2).

O nhitng bénh nhan co catheter
tinh mach trung tdm va catheter
dong mach, ching téi khuyén
nghi do nhiéu Ian chénh léch &p
suit riéng phan carbon dioxide

Can danh gia tuan ty tudi mau mo dé theo ddi dién bién sdc va giup danh gia
mo hinh co ban ciing nhu mirc d6 day du cia CO va chirc nang mach mau.

Cén theo ddi tudi méau da bing cach danh gia CRT va co thé bd sung danh gia
nhiét d6 vatinh trang loang |6 da.

O nhitng bénh nhén c6 catheter tinh mach trung tdm, can do nhiéu lan do b&o
hoa oxy tinh mach (S(c)v02). O nhitng bénh nhén c6 catheter tinh mach trung
tam va catheter dong mach, nén do nhiéu 1an chénh léch &p suét riéng phan
carbon dioxide tinh mach-dong mach (Pv-aC02). O nhitng bénh nhan c6
catheter tinh mach trung tdm va catheter dong mach, c6 thé can nhic do nhiéu
lan ty 18 Pv-aCO2 so véi chénh léch ndng d6 oxy dong mach-tinh mach (Pv-
aC02/Ca-v02).
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tinh mach-dong mach (Pv-
aC02).

Muc tiéu huyét 4p
dong mach trong
soclagi?

Chung t6i khuyén céo nén ca
thé héa huyét & muc tiéu.
Chung t6i d& xuat ban dau nén
dat muc tiéu huyét 4p trung
binh (MAP) it nhit l1a 65
mmHg.

Huyét &p muc tiéu nén duoc cathé hoatrong qua trinh hoi sirc cho bénh nhan
sdc.

Nén dit muyc tiéu huyét ap trung binh (MAP) ban dau tir 65-70 mmHg cho bénh
nhan sbc nhiém trang.

C06 thé can nhic dat muc tiéu huyét ap trung binh (MAP) cao hon & nhirng bénh
nhan sbc nhidm tring va co tién sir ting huyét ap dong mach man tinh, nhirng
ngudi o cai thién 18m sang véi huyét ap cao hon.

C6 thé can nhic dat muc tiéu huyét ap trung binh (MAP) cao hon & nhitng bénh
nhan séc nhiém tring c6 CV P cao, nhitng nguoi ¢d cai thién 1am sang véi huyét
ap cao hon. C6 thé can nhic dat muc tiéu huyét p trung binh thap hon & nhitng
bénh nhan sbc mat mau do chin thuong va chay mau khdng kiém soat dugc ma
khéng co chan thuong so ndo. Trong giai doan ddu sau chan thuong, nén duy
tri huyét &p tam thu myc tiéu 80-90 mmHg (MAP 50-60 mmHg) cho dén khi
cam mau hoan toan vakhdng con bang chizng 1am sang vé chan thuong so ndo
vahén mé (Piém hon mé Glasgow < 8). Trong truong hop chan thuong so ndo
(Piém hon mé Glasgow < 8), chiing t6i khuyén céo nén duy tri huyét 4p trung
binh ban dau >80 mmHg. C6 thé can nhac duy tri huyét ap trung binh ban dau
>65 mmHg & nhitng bénh nhan bi sdc tim.

Khi nao va lam
thé nao dé theo
déi huyét ap dong
mach trong
truong hop sH¢?

Chuing téi khuyén c&o nén theo
d6i huyét ap dong mach lién tuc
& bénh nhan sc.

Can theo ddi huyét 4p dong mach & bénh nhan soc. Can theo déi huyét ap dong
mach bﬁng catheter dong mach trong truong hop shc khong dap trng vai ligu
phap ban dau v&/hoac can truyén thudc van mach.
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Khi nao nén theo
ddéi &p luc 6 bung
trong truong hop
soC?

Chung toi dé xuat theo ddi &p
luc 6 bung (IAP) dinh ky &
nhitng bénh nhan bi sdc va co
céc yéu té nguy co ting ap luc
b bung da dugc xac dinh.

Co thé can nhac theo ddi 4p luc 6 bung (IAP) dinh ky & nhitng bénh nhan bi
sbc va co cac yéu td nguy co tang ap luc 6 bung da duoc xac dinh.

Khi nao va lam
thé nao dé danh
gia dap ung bu
dich trong sé¢?

Chuing tdi khuyén nghi sir dung
céc bién sb dong thay vi céac
bién sb tinh dé du doan dap ttng
bu dich. Thuc hién thi thach bu
dich, trir truong hop giam thé
tich méu rd rang.

O nhirng bénh nhan bi sdc dai ding sau khi hdi sirc bl dich ban dau, nén danh
gia dap trng bu dich trude khi tiép tuc hdi s bu dich.

Chuing téi khuyén nghi sir dung cac bién dong thay vi cac diu hiéu tinh cuatién
tai dé du doan dap tng bu dich, néu cd thé. Chang téi khuyén nghi sir dung
nghiém phép nang chan thu dong (PLR) dé danh gia dap tng bu dich ¢ nhitng
bénh nhan th méy bi sc, ¢ hoac khéng co hoat dong thé tu nhién.

Khi ndo va bang
cach nao nén theo
déi cung luong
tim trong truong
hop sbc?

Chuing t6i khuyén céo danh gia
huyét dong bd sung khi kham
lam sang khong dua ra chan
doan 16 rang. Chung t6i dé xuat
siéu am tim la phuong thirc wu
tién dé danh gia ban dau.

Can theo ddi cung lwong tim va/hoic thé tich nhat bop ¢ nhitng bénh nhan
khong dap tng vai liéu phap ban dau dé danh gia loai sdc, danh gia tinh trang
huyét dong va xac dinh dép tmg diéu tri.

Can can nhic danh gi lai cung lugng tim thuong xuyén.

Khi theo d&i CO, can giai thich mirc d6 day du cuand bang cach danh gia chirc
nang co quan, oxy hoa mo, chuyén héa va tudi mau.

C0 thé can nhic phalodng nhiét quaphdi hoic pha lodng dong mach phéi bang
PAC ¢ nhitng bénh nhan cin theo déi CO. Phaloang nhiét qua phdi hoic PAC
& nhitng bénh nhan bi sbc va ARDS tir trung binh dén ning cé thé duoc can
nhic sir dung dé hudéng dan liéu phép dich truyén. Chung t6i dé xuat sir dung
siéu 4m tim 1am phuong thirc chan doén hinh anh dau tay dé danh gia loai soc
vatinh trang huyét dong. Can thyuc hién dénh gia siéu am tim lién tuc dé cung
cap thém théng tin vé chic ning tim, ngay ca khi theo déi CO
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Khi ndo can theo
doi ap luc tinh
mach trung tam
trong truong hop
soc?

Chuing t6i khuyén cdo nén do
CVP & nhitng bénh nhan sdc co
dat catheter tinh mach trung
tam.

Ap luc tinh mach trung tdm nén duogc do & nhitng bénh nhan soc co dat catheter
tinh mach trung tam.

DPénh gia vi tuan
hoan trong soc ¢d
vai tro gi?

Chua dugc dé cap rd rang

Khi kha thi, viéc danh gia vi tudn hoan c6 thé dugc xem xét nhu mot bién phép
b6 sung cho danh gia huyét dong toadn dién

Nhitng dau hiéu
n&o can dugc theo
ddoi dé danh gia
nguy co truyén
dich trong truong
hop sbc?

Chang t6i nhan manh sy can
thiét phai quan ly dich can than
ngay ca ¢ nhitng bénh nhan dap
ung vai dich, dac biét lakhi co
&p lyc d6 day cao hoic ting
dich ngod mach méu phoi.

Nguy co gay hai tir viéc truyén dich co thé dugc danh gia bang cach sir dung
céc dau hiéu nhu ap luc d6 day ndi mach, &p luc 6 bung, dich ngoai mach méau
phoi (EVLW), chi s tinh tham mach méau phéi (PVPI), phan oai siéu 4m tinh
mach du dich (VExUS), ty |¢& &p luc riéng phan oxy dong mach so véi ty 1 oxy
hit vao (PaO2/Fi02), hoiic diém siéu am phéi.

Siéu am tim trong
cham soc tich cuc

O nhitng bénh nhan bj sbc tuan
hoan, chiing téi khuyén céo nén
thuc hién mot hoiac nhiéu siéu
am tim.

O nhirng bénh nhan b séc, c&c kiéu hinh chirc nang tim thu that tré va phai
dugc xac dinh bang siéu am cd thé co ¥ nghia tién luong.

O nhitng bénh nhan bj sc tuan hoan, siéu am tim dan dén nhiing thay doi trong
viéc xtr tri vahd tro tac dong diéu tri.

BS HO HOANG KIM — BV NGUYEN TRI PHUONG 15/11/2025




https://trungtamthuoc.com/

ESICM guidelines on circulatory shock and hemodynamic monitoring 2025

|& sy thay d6i tu6i méu mé, dan dén giam cung cip oxy cho md va hp thu oxy cua té bao, lién
quan dén ting ndng do lactat va rdi loan chic ning co quan [2]. Trong s6¢ nhiém tring, cac bat
thudng vé vi tudn hoadn cé thé [am suy giam thém tudi mau mo.

Ty 1& tir vong ngdn han ¢ bénh nhan bi sdc dao dong tir 20 dén 50% [3]. Viéc xt tri sdc doi hoi
phai danh gia kip thoi vatoan dién mot sb bién sb dé nhan biét sy hién dién caa soc, danh gia co
ché vanguyén nhan cuano, 1ap ké hoach diéu tri vacéc can thiép nham cai thién tudi mau vaoxy
hoa co quan, va c6 thé han ché rdi loan chic ning co quan tiép theo. Céc can thiép ndy vé co ban
bao gom héi stc dich, thubc van mach, thude ting co bop co tim va/hodc hd tro tudn hoan co hoc.
Chi dinh va muc tiéu caa chiing khéc nhau, tdy thudc vao co ché sbc vatinh trang cua bénh nhan.

Céc huéng dan ndy cap nhat cac hudng dan dong thuan trude d6 do Hiép hoi Y hoc Chiam soc
Tich cuc Chau Au (ESICM) triéu tap vao nam 2014 [4], két hop céac phét hién tir c&c tai liéu lién
quan dugc cdng bd sau d6 (Bang 1). Cac hudng dan dua ra khuyén nghi va goi y dua trén bang
chung tir céc tai liéu khoa hoc vé hiéu qua caa cée bién phép can thiép khac nhau déi voi két qua
diéu tri cua bénh nhan, ciing véi y kién caa chuyén gia

Pham vi ciia cac huéng dan ndy chi giéi han ¢ bénh nhan truéng thanh, bao gom chan doan va
theo ddi sbc nhung khong bao gom diéu tri dugc ly. Liéu phép truyén dich chi duoc dé cap théng
qua céc chi sd danh gia va theo dai kha nang dap tng cia dich, trong khi céc khia canh khéc caa
chi dinh truyén dich (lwa chon dich héi sirc, hoac thé tich dich hdi sirc) da dwoc dé cap trong cac
khuyén nghi khéc cia ESICM [5, 6]. Thudc co mach chi dugc dé cap trong bdi canh anh huéng
dén huyét ap dong mach.

Phwong phap
Chu dé va thanh phan hgi dong chuyén gia

Nhitng huéng dan nay duoc x8y dung dudi Sy bao tro cia ban diéu hanh ESICM. Ban di chi dinh
mét chu tich (XM) vamat dong chu tich (MCh). Hai muoi chuyén gia khac da duoc lya chon trong
sd céc thanh vién cia ESICM, dya trén chuy@n mdn cia ho trong linh vyce nay (duge do bang sb
luong 4n pham khoa hoc trén céc tap chi duoc binh duyét trong cac linh vyc khac nhau duge dé
cap trong hudng din) va can nhic dén sy can bang gidi tinh [7]. Hai thanh vién cianhém ESICM
NEXT (OH va TK) ciing tham gia hoi dong. Do d6, tong cong cé 24 chuyén gia. Nhom phuong
phép luan ESICM di chi djnh mdt chuyén gia phuong phap luan (MG) véi sy hd tro cia hai dong
nghiép (MSava GC). Bén linh vuc cia suy tuan hoan cip tinh di dwoc lya chon: dinh nghia séc,
liéu phép truyén dich, theo ddi huyét dong va siéu am tim. Mai linh vuc dugc phan céng cho mot
nhom hoi ¢ong do mot chu tich diéu phdi (Ian luot 12JB, AMes, XM vaMCh). Trudc khi bat dau
quatrinh, c&c hoi ddng phai khai béo va bién soan mot tuyén bd xung dot loi ich theo yéu cau caa
cac chu tich.

L wa chon cau héi nghién ciru va tim kiém tai liéu
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Ngoai trir Linh vuc 1 (dinh nghia), cac cau héi dugc xady dung cho ting linh vuce theo dinh dang
Dan s6-Can thiép-So sanh-Két qua (PICO). Mbi cau hoi PICO dugc thao luin bai c&c cha tich caa
huéng dan va chuyén gia phuong phap luan, sau dé duoc tat ca cac hoi ddng xem xét, stra doi va
phé duyét. Bbi véi mdi cau hoi PICO, mot tim kiém tai liéu duoc thuc hién baing PubMed dé tim
kiém cac bai bao dugc xuit ban tir thang 1 ndm 1993 dén thang 4 nam 2023 (xem tai lidu bd sung).
Déi véi Linh vuc 1, mot bai tong quan tai liéu ciing dugc thue hién makhdng can thyc hién phan
loai chinh thire. Bdi véi linh vuce ndy, chung t6i wu tién phuwong phap tuong thuat.

Nha phuong phap hoc va hai ddng nghiép (MSa va GC) da xem xét cac bai bao ¢ cap do tiéu dé
vatom tit. C4c bai béo bd sung duoc xac dinh bang phuong phap lan cau tuyét di duoc thém vao.
Cé&c bai bao toan van ¢6 lién quan da duoc lyachon theo cac cau hoi PICO vachiasé vai cac thanh
vién hoi dong. Danh séch cubi cling c&c nghién ciru toan van cho mdi cau hoi PICO da duoc nha
phuong phép luan va céc thanh vién hoi dong trong linh vuc lién quan phé duyét. Nha phuong
phép luan da thuc hién trich xuat dit liéu, tong hop va danh gia rui ro sai léch cho tirng nghién ciu.
Chi tiét v& quy trinh tim kiém va lya chon dugc cung cap trong tai liéu Bé sung.

Xay dwng khuyén nghi va phwong phap dong thuan

Sau khi xem xét tai liéu, cac thanh vién hoi dong da danh gia tirng bai bo vamirc d6 biang ching
hién c6. Phuong phap chi tiét ¢ thé dugc tim thiy trong tai liéu B6 sung. Doi véi mdi cau hoi
PICO, c4c thanh vién hoi dong trong linh vuc lién quan d xay dung khuyén nghi duatrén batiéu
chi chinh: (i) d6 tin cidy caa biang chimg (do nha phwong phap luan cung cap), (ii) Phuong phap
Danh gia, Phét trién va Panh gia Khuyén nghi (GRADE) [8], va(iii) y kién chuyén gia. C4c tuyén
bd mé ta khé niém séc hoac mot trong nhitng thanh phan chinh ciia né dugc phan loai 1a dinh
nghia. Ddi vé6i cac tha nghiém c6 ddi chirng ngau nhién (RCT) hodc cac nghién ciru quan st tap
trung vao két qua 1am sang, phan tich phuong phap luin todn dién va phuong phap tiép can
GRADE chu yéu duoc &p dung cho két qua sbng sot va tir vong. Trong qué trinh tong hop bang
ching ciia céc nghién ctu thir nghiém chan don, do chiac chin ciabing chimg dugc xac dinh boi
nhiéu yéu t, bao gdm phan tich dudng cong AUROC. AUROC gop it nhit 85% cho thiy dé chic
chan cao vé hiéu sut chan doan, trong khi d6 chic chin vira phai duoc chi dinh cho AUROC gop
tir 70 dén 85%. Do chic chin thip dwoc chi dinh khi dit liéu khong du, sd lugng nghién ctu bi han
ché hoic tinh khong dong nhat va khong nhat quan déng ké di ngan can viéc phan tich gop dang
tin cay.

Céc thanh vién hoi thao di dua ra cac tuyén bd thyc hanh tét khong duoc chim diém cho cac
khuyén nghi khong dap wng céc tiéu chi GRADE chinh thirc vé chit luong bang ching nhung
duoc hd tro boi biang ching gidn tiép dang ké vé loi ich [9]. Theo GRADE [9], c4c thanh vién hoi
thao da giai quyét rd rang c&c van dé sau trude khi xay dung céc tuyén b thuc hanh tét khdng
duoc chim diém: (i) thong diép c6 thuc sy can thiét d6i véi thuc hanh cham soc sirc khoe thuc té
khdng?, (ii) sau khi xem xét tat ca cac két qua lién quan va cac hau qua tiém an tiép theo, lidu viéc
thure hién tuy@n b thuc hanh tét cd mang lai hau qua tich cuc tong quét 1on khdng?, (iii) viéc thu
thap vatom tit bang ching c6 phai lamot cach sir dung kém hiéu qua thoi gian va niang luong han
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ché caahoi ddng huéng dan (chi phi co hoi 16n) khong?, va (iv) ¢6 co s6 13 rang va duoc ghi chép
day du lién quan dén bang chang gién tiép khéng?[9].

Céc thanh vién hoi thao da dwa ra hai mac khuyén nghi. Khuyén nghi manh mé ("chdng téi khuyén
nghi" di véi cac khuyén nghi duoc chdm diém va "nén lam diéu nay" déi voi céc tuyén b thuc
hanh t6t khong duoc chim diém) c6 nghia 13 hoi ddng tin tudng rang cac tic d6ng mong mudn cua
viéc tudn thi khuyén nghi 16n hon céac tac dong khdng mong mubn. Biéu ndy co thé vira ung ho
vira phan d6i mot bién phép can thiép. Cac khuyén nghi yéu (“ching toi dé xuat” déi véi céc
khuyén nghi dugc cham diém va “c6 thé lam diéu nay” hoic “cé thé can nhic lam diéu nay” dbi
Véi cac tuyén b vé thire hanh tét khong duoc chdm diém) co nghia 13 nhing tac d6ng mong mudn
cuaviéc tuan tha khuyén nghi cé thé 16n hon nhiing tac dong khéng mong muén, nhung hoi ddng
khéng chic chan vé nhitng danh d6i ny.

Céc khuyén nghi ban dau duoc thao luan trong timg linh vuc trong 17 cudc hop truc tuyén vamot
cudc hop truc tiép (tir ngay 16 thang 6 nam 2022 dén ngay 3 thang 9 nim 2024). Céc thanh vién
khdng thé tham du da co co hoi dong gop v kién vé céc khuyén nghi du thao, va phan héi caa ho
da duoc tiép thu. Sau khi méi nhom hoan thién cac khuyén nghi ciia minh, ching da dugc xem xét
va chinh sira trong céc cudc hop truc tuyén véi toan bo hoi ddng. Céac khuyén nghi hoan thién sau
d6 dugc giri dén tat ca cac thanh vién hoi dong dé bo phiéu truc tuyén an danh.

24 thanh vién hoi dong duoc yéu cau bo phiéu cho mdi tuyén bd. Mai tuyén b dugc danh gia trén
thang diém tir 1 (hoan toan khong ddng ¥) dén 9 (hoan toan dong ). Cac tuyén bb nhan dugc diém
> 7 tr > 19 (80%) ngudi tham gia di dugc chap nhan va duoc phan loai 1a co "sy dong thuan
manh". C&c tuyén b co diém > 7 & < 14 (58%) thanh vién hoi ddng hodc diém < 7 ddi véi bat ky
ty | thanh vién hoi dong nao da bi tir chéi, khong dugc tién hanh vong bo phiéu tiép theo va duoc
phan loai 14 "khong ddng thuan". Déi véi cac tuyén bd co diem > 7 tir 14 (58%) dén 18 (75%)
thanh vién hoi dong, mot phién ban méi cia vin ban da dugc chuan bi duatrén cac y kién cuacéc
chuyén gia trong vong dau tién. Trong truong hop khdng co y kién, tuyén bd dugc phan loai 1a
nhan duoc "sy ddng thuan yéu". Néu mot phién ban méi dugc dé xuat theo y kién cua céc thanh
vién hoi dong, mot vong bo phiéu thir hai da dugc to chic cho phién ban sira doi nay. Cac quy tic
tuong tu nhu trong vong dau tién da duoc &p dung. Mot 1an nita, dbi véi céc tuyén b co diém > 7
tir 14 (58%) dén 18 (75%) thanh vién hoi dong, mot phién ban sira d6i cia van ban tuyén b cd
thé duoc x8y dung dua trén y kién cia cac thanh vién hoi dong va duoc dé xuét trong vong bo
phiéu th ba. Céc quy tic twong tu dugc 8p dung nhu hai vong trudc, ngoai trir viéc cac tuyén bd
c6 diém > 7 tir 14 (58%) dén 18 (75%) thanh vién hoi dong duoc phan loai ré rang 1a nhan dugc
"sir dong thuan yéu". Két qua bo phiéu duoc trinh bay trong tai liéu B6 sung.

LINH VUC 1: PINH NGHIA VE SOC.

CAu héi 1.1. Nén dinh nghia soc¢ nhu thé nao?
Khuyén nghi 1.1
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1. Soc dwoc dinh nghia la suy tuan hoan cép tinh de doa tinh mang, dic triueng béi gidm twéi
mau md, ddn dén cung cip oxy valhodc si dung oxy khéng dii dé ddp g nhu cdu chuyén
hoa té bao.

Pinh nghia chwa phan loai/Biang chimg chua phan loai/Ddng thuan manh

2. CAc triéu chitng dién hinh 1a ha huyét ap, nhip tim nhanh va céc dau higu gidm fwéi mau,
chang han nhw twéi mau da bdt thuong, gidm lweng nwéc tiéu va thay doi trang théi tinh
than. Mdc du hg huyét dp thwong xudt hién, nhung khéng bdt bugc phdi dinh nghia séc.

Tuyén bd thuc hanh tét chwa phén loai/Bang chimg chwa phan loai/Bong thuan manh

3. Nong dé lactat thwong ting dién hinh (> 2 mmol/L) trong tinh trang séc

Tuyén bod thuc hanh tét chwa phén loai/Bang chimg chua phan loai/Bong thuan manh

Boi canh

Soc lamét trang thai 1am sang trong d6 luong oxy té bao khong du dap ang nhu cau cia mo. Piéu
nay dan dén rdi loan chirc ning co quan, 1am ting ty 18 tir vong. Céc kiéu giam thé tich méau, do
tim vatic nghén duoc dic trung boi cung lugng tim (CO) thip va co mach bl trir. Nguoc lai, soc
phan phdi, trong béi canh dap trng viém tiém an, thuong lién quan dén CO cao va gidn mach ngoai
vi, dac biét lasau khi héi sirc dich ban dau. Mic du cac co ché rong nay da duoc xac dinh rd rang
vaviéc diéu tri co vé truc quan, nhung két qua ciing lién quan dén kha ning phuc hdi nguyén nhan
co ban, c&c bénh 1y di kém va thoi gian sbe. Do dé, viéc giai quyét nhanh chong nguyén nhan va
phuc hoi tudi méu lanhitng yéu té quan trong caa diéu tri. Mot sé co ché bl trir duy tri twdi méu
ma, thé hién qua cac dic diém Iam sang, huyét dong va xét nghiém.

Pong thuan vé khoa hoc

Y éu t6 1am sang chinh caa sdc, giam tudi mau mé, két hop voi co mach bu trir ¢ tuan hoan ving
vangoai vi, dan dén céc triéu chig 1am sang nhu giam lugng nudc tiéu, thay doi trang théi tinh
than va tudi méau da bt thuong. Chung dai dién cho "ba cirasd" ma qua d6 bac si lam sang co thé
tham kham bénh nhan bi sbc dé xac dinh chan doan va danh gia mirc do nghiém trong caand [10].

CO rat it bang chirng vé dinh nghia 1am sang va céac triéu chang biéu hién cua soc, trong d6 cac
triéu ching nay ciing phu thuc vao loai sdc. Trong mot tong quan hé thong vé cac dau hiéu 1am
sang ddc trung ciia sdc, giam tudi mau ngoai vi/nhiét do, thoi gian ¢6 ddy mao mach (CRT) kéo
dai, dandi bdng vachi sd sbc (ty 1& huyét &p tam thu trén nhip tim) > 0,7-0,8 da duoc xac dinh 1a
céc chi sd 1am sang hop 1é cua sbe [11]. Yéu té quan trong trong khuyén nghi cua chiing toi 1a
khong chi dua vao mot bién sb dé chan doan sdc ma phai sir dung danh gia da phuong thie. Diéu
nay dugc nhan manh boi phét hién rang viéc két hop nhiéu bién sb tudi méu mé cé thé lién quan
t6t hon dén két qua cua bénh nhan [12]. Nhiéu dic diém 1am sang caa sdc c6 lién quan dén bénh
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tat vata vong [1]. Tuy nhién, diéu d6 khong nhét thiét ngu v rang két qua s3 duoc cai thién khi sir
dung nhirng yéu té ndy 1am muc tiéu diéu tri, vi c&c nghién ctru can thiép hién ¢ con han ché [13,
14].

Hai dic diém ciasdc nim ngoai “ba crasd” [10] 1a ha huyét ap va ting ndng do lactat mau. Mic
du hé than kinh giao cam dwoc kich hoat trong tinh trang soc ¢6 thé ngan ngira sy sut giam huyét
ap ban dau [15, 16], ha huyét ap c6 lién quan dén céc dau hiéu bit thuong dang ké vé tudi méau mo
va oxy hoa [17]. Pinh nghia vé ha huyét &p trong thuc hanh 1am sang c6 nhiéu khac nhau, nhung
ngudng 65 mmHg d6i véi huyét ap dong mach trung binh (MAP) hoac 90 mmHg ddi véi huyét 4p
dong mach tam thu dwoc sir dung phd bién nhat [18]. Huyét ap dong mach trung binh < 65 mmHg
¢6 lién quan dén ting ty 1é mic bénh vatir vong [19], nhung sy hién dién hoic vang mat cia cac
du hiéu giam tudi mau mé anh huong dén méi lién quan ndy [20]. Tat ca céc giatri huyét ap dong
mach déu ¢ ¥ nghia sinh 1y. Huyét 4p dong mach tim trueong phu thugc cha yéu vao truong luc
dong mach va nhip tim, va &p luc mach c6 lién quan sinh 1y dén thé tich nhat bop va do dan hoi
d6ng mach. Ca hai déu lién quan dén tién luong ¢ bénh nhan nguy kich [21].

Nong d9 lactat ting cao la dién hinh cua séc |am sang. Lactate va d6 thanh thai lactat 6 lién quan
dén két qua ¢ cac dang soc khéc nhau [22]. Ngay ca nhirng mie ting nho trén gidi han binh thuong
trén 2,0 mmol/L ciing ¢6 lién quan dén viéc ting ty | tir vong [23]. Ngoai ra, ¥ nghia tién luong
cta lactat duong nhu vuot troi hon huyét 8p [13]. Mic du cac co ché khéc ngodi tinh trang thiéu
oxy mo ¢ thé gdp phan vao nong do lactat trong mau vanhiing thay d6i caa chiing theo thoi gian
[24], tinh trang tang lactat mau duoc biéu thi dudi dang ndng do tuyét dbi, thoi gian dat dén ndng
d6 binh thuong vadién tich dudi dudng cong ciamdi quan hé ndng do-thdi gian, c6 lién quan dén
Viéc ting suy co quan va tir vong [25]. Mot danh gia c6 hé thdng gan ddy cho thiy viéc giam nong
do lactat sau khi diéu tri hoic sir dung ndng do6 lactat dé huéng din hdi sic co lién quan dén két
qua cai thién ¢ nhitng bénh nhan bi sdc nhiém tring [26]. Mot RCT nham muc tiéu vao viéc giam
nong do lactat so vGi cham soc tidu chuan & tat ca c&c loai soc voi ndng do lactat ban dau trén 3,0
mmol/L cho thiy khéng co s khéc biét dang ké vé ty 18 tir vong nhung ty 1 nguy co thip hon
dang ké ddi véi suy co quan it hon trong nhom protocol [27].

Y kién chuyén gia

Dinh nghia sdc dua trén sy hién dién caa nhiéu diu hiéu caatinh trang tudi mau mé bi thay doi,
cudi cling dan dén tinh trang de doa tinh mang. Huyét 4p dong mach dong vai trd trung tam, vi
huyét &p tam thu giam va huyét &p trung binh (MAP) 1a mét dic diém dién hinh cua sbc. Sau khi
chan doan sbc, huyét ap tam truong va ap lyc mach nén duoc st dung dé md ta dic diém sdc; sdc
dién hinh két hop véi gi&in mach toan than thuong di kém véi huyét ap tim truong thap vaép luc
mach duoc bao ton. Trong cac dic diém tim mach vagiam thé tich tuan hoan, &p lwc mach thuong
thip va huyét ap tdm truong thuong cao. Cac yéu té chinh caa diéu tri dya trén viéc xac dinh
nguyén nhan co ban va phuc héi tudi mau mé day du. Bé lam dugc dicu ndy, viéc do lién tuc cac
dau hiéu ndy larat can thiét. Diéu quan trong 13, mic du ha huyét ap thuong gap trong sdc, nhung
viéc khong cé ha huyét &p khong loai trir tinh trang giam tuéi méau mé nghiém trong. Chlng toi
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khuyén nghi sir dung phuong phap tiép can da phuong thirc dé xac dinh va danh gia chinh xac
bénh nhan bi sbc.

Cau héi 1.2. Nén sir dung nhitng dau hiéu nao cia tuan hoan khu vuc va oxy
hda mé trong s6c?
Khuyén nghi 1.2

4. Nén ddnh gid nhiéu \an twéi mdau mé dé theo ddi dién bién séc va gitip dinh gid dgng nén
ciing nhuw mirc dé day dii ciia CO2 va chike nidng mach mau.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

5. Nén theo doi twéi mau da bang cich dinh gida CRT va c6 thé bé sung bang cach danh gid
nhiét dé va tinh trang loang |4 da.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

6. O nhiing bénh nhén cé catheter tinh mach trung tam, nén theec hién do nhiéu lan d¢ béo
hoa oxy tinh mach (trung tam) (S(c)vO2).

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

7. O nhiing bénh nhéin cé catheter tinh mach trung tam va catheter dpng mach, nén thuc
hién do nhiéu lan chénh léch &p sudt riéng phan carbon dioxide (Pv-aCO2) giita tinh mach
va dgng mach.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

8. O'nhiing bénh nhin cé catheter tinh mach trung tém va catheter dgpng mach, c6 thé can
nhéc thuc hién cdc phép do néi tiép ty 1é Pv-aCO2 trén chénh léch néng dé oxy déng mach-
tinh mach (Pv-aCO2/Ca-vO2).

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/Bong thuan
manh

B6i canh
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Kham 1am sang 1a chia khoa dé danh gia bénh nhan nguy kich nghi ngo suy tuan hoan. Mic du
nhiéu triéu chimg 1am sang lién quan dén luu lwgng méu toan phan, nhung ching khéng nhay ciing
nhu khong dic hiéu dé danh gia mac d6 day du caa CO [28]. Ngodi ra, sy cai thién céc bién sb
tuan hoadn 16n (nhu huyét ap dong mach va CO) khdng nhit thiét dan dén sy cai thién tudi méu
khu vuc (hoic mé). Do d6, viée diéu tri sbe ciing nén duoc hudng dan boi cac diu hiéu giam tudi
mau ngoai vi/vi md. Trong cac diéu kién thuc nghiém, nhiéu diu hiéu cia giam tudi mau md va
tinh trang thiéu oxy mé sau d6 di dwogc xac dinh. Tuy nhién, viéc sir dung chdng trong thuc hanh
lam sang con han ché, do yéu ciu vé céc thiét bj theo ddi cu thé (vi du: tham phan vi md) hoic céc
phép do cu thé (vi du: ty I¢ lactat/pyruvate).

Sw ddng thuén vé khoa hoc

Daco thé dong vai trd 1a mot chi sé dé dang, sém vanhanh chdng vé tinh trang tudi méau mé toan
phan. CRT [29, 30] vatinh trang da ndi bong khi dénh gia lan dau c6 lién quan dén két qua [31,
32]. Mot sb nghién ciru da chi ramdi lién quan gitta cac du hiéu tudi mau da (ngoai vi) va tudi
mau cac co quan trong 6 bung [33] vavi tuan hoan dudi ludi [34]. Tuy nhién, cac dau hiéu nay bi
anh huong boi nhiéu yéu td. Trai nguoc véi nhitng gi di quan sat dugc trong cac mé hinh soc &
ngudi [15], & nhitng bénh nhan nguy kich, CRT va nhiét do da khéng phai 1a nhitng chi s dang
tin cay vé CO thap [28] vakhong theo ddi su thay déi CO [35].

Céc dau hiéu tudi mau ngoai vi co thé dap @ng véi nhiéu can thiép 1am sang khéc nhau nhu hdi
sirc dich, thude tang co bop co tim, thudc gidn mach, ciing nhu diéu tri bang thuéc van mach [31,
36,37,38,39]. Tuy nhién, khi so sanh véi thyc hanh 1am sang thong thuong, hiéu qua cudi cling
ciiaviéc binh thuong hda céc bién sd tudi méu ngoai vi bang céc can thiép ndy van chua dugc x&c
dinh day du [14]. Thuc hanh 1am sang hién nay bao gom theo dbi lién tuc va danh gia xem cac can
thiép c6 binh thudng hda cac dau hiéu ndy hay khong, vi su bat thuong dai dang c6 lién quan dén
viéc tang ty I& mac bénh vatir vong trong séc nhiém tring [40]. Trong soc nhiém tring, cc diu
hiéu nay cd thé dugc sir dung dé didu chinh muc tiéu huyét &p, vi dy, sir dung xét nghiém thudc co
mach dé danh gia liéu tinh trang tudi mau ngoai vi bat thuong cé cai thién khi huyét ap ting hay
khang [41]. Trong mot nghién ctru ngau nhién c6 dbi chitng (RCT) ¢ bénh nhan sdc nhiém trang,
viéc sir dung tudi méau ngoai vi lam muc tiéu hdi sirc ¢d lgi hon so véi viéc sir dung lactat dé hudng
dan hoi sic [14, 42]. Ngoai ra, viéc tiép tuc hdi Stire dé giam hoac binh thuong hda nong do lactat
& nhitng bénh nhan c6 twdi Mau ngoai vi binh thudng c6 lién quan dén viée tang ty 18 tir vong so
véi viéc khong diéu tri huyét dong thém [43]. Mot tong quan hé thong gan day da két luan rang,
S0 Voi chiam soc thong thudng, hdi sie duoc hudng dan boi lactat hoic CRT 6 kha ning cai thién
két qua [26].

Trong diéu kién thuc nghiém, viéc suy yéu dan luong oxy cung cap duoc theo sau boi sy giam
Sv02. Nguoc lai, Pv-aCO2 chii yéu ting khi co ché lién quan 1a luu luong méu giam [44, 45].
Nhitng thay d6i trong S(c)vO2 va Pv-aCO2 khéng phan anh qué trinh oxy héa méd ma phan anh
sir ¢&n bang gitra viéc cung cip vatiéu thu oxy. Do d6, chiing dong vai tro 1a dau hiéu danh gia dé
dang cia sy tudi mau md. Mic di mdi twong quan gitta SvO2 va ScvO2 bi han ché [46] va co thé
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bi anh huong bai tinh trang mét bdo hoa 02 khu vuc [47, 48], xu hudng giira cac théng sb ndy co
vé du dé sir dung ScvO2 trong thuc hanh [am sang. SvO2 thap va dic biét 1a SvO2 thip dai ding
[49] va ScvO2 [50] ¢6 lién quan dén két qua kém. Luu ¥, cac gia tri S(c)vO2 cao ciing c6 lién quan
dén két qua kém [51, 52], nhin manh ring qu4 trinh trao ddi chit, twdi méau vi mach va chiic ning
ty thé ciing anh hudng dén mirc S(c)vO2. Theo dé, viéc giai thich vanhim muc tiéu S(c)vO2 co
thé phirc tap. Nghién ciru mang tinh budc ngoit cua Rivers vacong sy [53] cho thiy két qua duoc
cai thién khi két hop ScvO2 1am muc tiéu diéu tri & nhitng bénh nhan bj séc nhiém tring. Mic du
céc nghién ciru vé lidu phap hudng dich ban dau sau d6 khong cho thay loi ich tir phuong phap
nay [54,55,56], nhung diéu ndy can duogc dit trong bbi canh vi viéc cdng b nghién ciru mang tinh
budc ngoit [53] da thay d6i dang ké thuc hanh 1am sang khién mic ScvO2 thap tré nén hiém gap
[57]. Tuy nhién, c&c nghién ctru da goi V loi ich cua viéc nhim muc tiéu ScvO2 ¢ nhirng bénh
nhan bj nhiém tring huyét [58].

Trong mét sb nghién ciru, Pv-aCO2 ¢6 lién quan dén CO, ScvO2 va tudi mau mo, cho thay dau
hiéu nay ciing hoat dong nhu mét bién sb lién quan dén luu lugng méu trong thuc hanh 1am sang
[59]. O bénh nhan, sy cai thién luu lugng méu toan phan, théng qua cac can thiép khéc nhau, ¢6
lién quan dén viéc giam Pv-aCO2, ting ScvO2 va giam nong do lactate, cho thay su cai thién tudi
mau mo [60]. Luu ¥, nhitng thay ddi trong qué trinh chuyén héa cé thé 1am cho viéc giai thich
nhitng thay d6i trong Pv-aCO2 trd nén phic tap hon. Khi str dung qualiéu thube tang co bop, san
xuat CO2 hiéu khi ting nhiéu hon mirc ting luu luong méau, khién Pv-aCO2 ting [61]. Pv-aCO2
bat thuong dai dang co lién quan dén tang ty 1¢ tir vong ngay ca trong bdi canh S(c)vO2 binh
thuong [62]. Pv-aCO2 > 6 mmHg cho thay tinh trang soc dai dang cd thé dap tng véi viéc truyén
dich v&/hoic thudc ting co bop.

Ty & Pv-aCO2 trén Ca-vO2 di dugc dua vao sir dung nhu mot dau hiéu caa qua trinh chuyén héa
Ky khi [63]. N6 da duoc chimg minh 14 ¢6 lién quan dén viéc ting ty 1é tir vong & mot sb phan
nhom bénh nhan [64], bao gdm ca nhitng bénh nhan c6 ScvO2 cao [65]. Trong qué trinh hdi sic,
nhitng bénh nhan cai thién tiéu thu oxy sau khi hoi sirc dich, cho thiy sy cung cap oxy cho md
duoc cai thién, da giam dang ké Pv-aC0O2/Ca-vO2 so Véi ban dau, trai ngugc voi nhitng bénh nhan
c6 muc tiéu thy oxy khong thay doi [66]. Su cai thién tiéu thy oxy vaty 1& Pv-aCO2/Ca-vO2 xuét
hién & nhitng bénh nhan c6 ScvO2 ban dau tir binh thudng dén cao. Didu ndy cho thiy viéc bd
sung Pv-aC02/Ca-vO2 vao ScvO2 va Pv-aCO2 c6 thé tdi wu hoa qué trinh hdi Stre. Cho dén nay,
chi c6 mot nghién ciru sir dung Pv-aCO2/Ca-vO2 |am muc tiéu diéu tri, so véi SvO2, béo céo
khdng c6 su khéc biét vé két qua giita hai nhom [67].

Viéc sir dung 1am sang ca Pv-aCO2 va Pv-aCO2/Ca-vO2 doi hoi phai dién giai can than vi céc yéu
t6 khéc (san xuit CO2 va sy phan ly caané khoi hemoglobin, nhiét do co thé, nhiém toan va tudi
méau mo [68, 69]) co thé déng mot vai tro. Do do, trong thuc hanh 1am sang, khdng nén st dung
riéng 1¢ bat ky diu hiéu nao dugc thao luan trong phan nay.

Y kién chuyén gia
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Trong diéu kién thuc nghiém valam sang, cac diu hiéu tudi mau ngoai vi va tudi mau mé co thé
dap ung véi s cai thién luu lwong mau va lién quan dén két qua 1am sang. Do bang chirng han
ché vé cac RCT hién ¢, cling véi c&c nghién ciru sinh 1y hoc dang tin cdy va cac tranh céi, ching
t6i khdng khuyén nghi sir dung cac diu hiéu ndy mot céch riéng |é. Nguoc lai, chung t6i dé xuét
do luong va dién giai chiing dong thoi. Trong thuc té, viéc do CRT, it nhiéu lién quan dén viéc
danh gi4 nhiét do dava céc vét ndi bong, nén dugc két hop vai céc chi s sinh hoc. Y nghia cua
chiing khéc nhau vathéng tin chiing cung cap 1abd sung cho nhau. Chi sb tuéi méu daco thé dugc
sir dung lam chi sb thay thé cho tuéi mau md toan phan, phan anh lwu lwong méu mé va phan tng
vi tuan hoan. S(c)vO2 phan anh tryc tiép sy day du giira cung va cau oxy toan phan. Do déc Pv-
aC02 chu yéu dugc xéc dinh bai CO2, vaty & Pv-aC02/Ca-vO2 1a mot dau hiéu caa qué trinh
chuyén héaky khi.

Céc bién sb nay nén dugc do cung véi cac chi sb huyét dong hoc vi moé duoc trinh bay chi tiét
trong céc béo céo tiép theo, dic biét 1a huyét ap dong mach va CO2 ¢ nhitng bénh nhan duoc
chimg minh 13 ¢6 co sé. Ngoai ra, céc dau hiéu nay dap tng nhanh véi su cai thién tudi mau mé,
trong khi su thay d6i nong do lactat didn ra cham va cé thé khong lién quan dén sy thay ddi tudi
méau md ngay sau khi hdi sirc ban dau. Do dé, viéc binh thuong héandng do lactat khong nén duoc
coi lamyc tiéu ma nén duoc xem lahé qua caaviéc diéu tri toan dién day du.

Khdng c6 bang ching ndo trong tai liéu chi rd tan suat nén thyuc hién danh gia tuéi mau mo. Panh

gidnay it nhat phai duoc thuc hién khi cac bién sb huyét dong nhu huyét &p x4u di va sau céc can
thiép diéu tri nham muc dich thay d6i tudi méu khu vuc dé do ludng hiéu qua caa ching.

Cau héi 1.3. Panh gia vi tuan hoan co vai tro gi trong soc?
Khuyén nghi 1.3

9. Khi kha thi, viéc ddnh gid vi tuan hoan co thé dwoc xem xét nhw mgt bign phap bé sung
cho viéc danh gid huyét dgng toan dién.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

Boi canh

Cudi cling, van dé tudi méu tuan hoan 16n trong sbc dan dén suy giam cung cap oxy va suy giam
dao thai cac san pham thai ra khoi vi tuan hoan [10]. Trong c&c md hinh sbc & ngudi, giam luu
lwong méu toan phan co lién quan dén suy giam tudi mau vi tuan hoan, trong d6 viéc phuc hdi luu
lwong méu din dén phuc hdi twdi méu vi tuan hoan [17]. Tuy nhién, do réi loan chirc nang ndi mé
vavi tuan hoan tién trién, dic biét 1a trong sbc phan phéi, su ddi luu va khuéceh tan oxy dén céc
md c6 thé bi suy giam thém. Trong soc noi doc td thuc nghiém, tudi ma&u vi tuan hoan bi anh
huéng nang né hon, 1am han ché hiéu qua caa cac nd luc hdi sac [45, 70]. Trong nhing trudng
hop ning, twdi méau vi tuan hoan bat thudng cd thé khong dap ang vai nhitng cai thién huyét dong
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hoc vi mé [71]. Tinh trang tudi mau vi tuan hoan bt thuong dai dang c6 lién quan dén bénh tat va
tr vong, nhu dd dugc ching minh & céc dang suy tuan hoan khéc nhau [40, 72, 73, 74, 75] va &
mot nhdm bénh nhan nguy kich hdn hop [76].

Trong thyc hanh [8m sang, c6 mot sb thiét bi gitp hinh dung vi tuan hoan, trong d6 ving dudi ludi
thudng duoc sir dung nhat dé danh gia cac dic diém caand [77, 78]. Mic du viéc hinh dung nhanh
tai givdng co thé hitu ich, nhung viéc danh gia k¥ ludng doi hoi cac phuong phap phu hop [78] va
nhiéu bién sb [79].

Pong thuin vé khoa hoc

Nhiéu nghién ciru 1am sang da chi raring cac bién phép can thiép thuong duoc sir dung trong hoi
sirc cho bénh nhan suy tuan hodn cap, ching han nhu hdi stc dich, thudc van mach, thudc gidn
mach va truyén mau, cd thé cai thién tuéi mau vi tuan hoan [80]. Tuy nhién, mot téng quan hé
théng khong thé xac dinh dugc mot tac nhan diéu tri duy nhat ndo co thé cai thién tuéi mau vi tuan
hoan ciing nhu lgi ich caiamét tdc nhéan nay so vai téc nhan khac [80]. Viéc khong cai thién duoc
vi tuan hodn mic du da t6i wu hoa vi tudn hoan c6 lién quan dén tinh trang suy co quan ning hon
vakét cuc trong soc tim [81].

Rat it nghién ciru danh gia tac dong cua viéc sir dung vi tudn hoan dé huéng dan hdi sic l1én két
cudc. Trong mot thir nghiém bao gom nhitng bénh nhan c6 nguy&n nhan hdn hop gay suy tuin
hoan, viéc tich hop céc théng sb suy Vi tuan hoan dudi ludi vao phac do diéu tri khi nhap vién va
sall 24 gid bat dau diéu tri khong lién quan dén viéc cai thién két qua [82]. Phac d6 nay da bi chi
trich vi n6 khong dai dién cho viéc diéu chinh céc can thiép diéu trj duatrén nhitng thay doi trong
tudi méau vi tuan hoadn. Viéc diéu chinh diéu tri sau két qua danh gia vi tuan hoan da khong duoc
thuc hién ¢ hai phan ba s bénh nhan. Mot nghién ciru, trén mot quan thé nhidm tring huyét dong
nhét, nham muc dich cai thién tinh trang tudi méau vi tudn hoan duéi ludi bt thuong cho thay diém
suy da tang giam sau 24 gid [83]. Nhitng dit liéu ndy nhin manh tam quan trong cua viéc phuc hoi
tudi mau mo kip thoi va day du bang céch sir dung nhiéu bién sb.

Y kién chuyén gia

Hinh anh héavi tuan hoan dudi ludi co thé cho thiy tinh trang tuéi méu bat thuong dai dang sau
khi héi sirc nhdm muc tiéu dai tuan hoan ban dau. Ky thuat ndy co thé tiét 16 théng tin quan trong
giUp chan doan suy tuan hodn vatdi uvu hoa diéu tri. Khdng ¢ bang chirtng manh mé nao trong céc
tai liéu hién tai cho thay viéc khdm phavi tuan hoan & bénh nhan soc gidp cai thién két qua. Tuy
nhién, khi c6 thé, viéc danh gia twdi mau vi mach trong mo hinh da phuwong thirc véi céc bién sb
tudi mau md khéc co thé gidp téi uu hoa tudi mau toan bg, khu vuc vavi tuan hodn ¢ nhirng bénh
nhan bj sbc.

LINH VUC 2: LIEU PHAP DICH TRUYEN

Cau héi 2.1. C6 nén danh gia dap wng bu dich trong truong hop séc khong?
Khuyén nghi 2.1
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10. O nhiing bénh nhan bj séc dai ding sau khi héi siec dich ban dau, can dinh gid ddap iing
bl dich triéc khi tiép tuc hoi sikc dich.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

11. Loi ich tiém néng ciia viéc truyén dich, dwec dw dodn bang cdich dinh gid ddp ing bl
dich, cdn dwec cAn nhdc so Véi nguy co tiém dn cia viéc truyén dich.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

Boi canh

Truyén dich nham muc dich tang thé tich mau tao &p luc, &p luc d6 day hé thong trung binh, chénh
léch &p luc hdi luu tinh mach va do d6 1a CO. Sy tich tu dich gay hai cho bénh nhan nguy kich
[84]. Ngoai ra, truyén dich ¢ nhirng bénh nhan khong dap (ng c6 thé din dén phalodng mau va—
néu khong lam ting CO tuong (rng—Iam giam cung cip oxy, tréi véi muc tiéu hdi sic huyét dong.
Cudi ciing, viéc han ché truyén dich ¢ nhitng bénh nhan khong dap ng gidp giam thiéu can bang
dich tong thé, mic du diéu quan trong can luu ¥ 1a hoi sic dich chi chiém mot phan tong thé tich
dich dugc truyén trong thoi gian nam ICU [85].

Ty 1& bénh nhan dap ung dich thay d6i trong céc nghién ciru khéc nhau, tir khoang 50% (nhu duoc
md ta trong c&c nghién ciru tuyén chon bénh nhan ICU c6 huyét dong khdng 6n dinh va dugc theo
d6i huyét dong lién tuc [86]) dén it hon nhiéu, nhu dwgc md ta & nhitng bénh nhan séc nhiém tring
da duoc hdi sic (tirc 14 20% bénh nhan 4 gio sau khi hdi sic ban dau) [87]. Hon nita, trong mot
nghién ciru nho hon trude day, chi mot nrasd bénh nhan dap ang véi dich truyén van con dap tng
sau 30 pht truyén dich bolus [88].

Nhitng nghién ciru ndy nhan manh tim quan trong cia viéc danh gia nhanh chong kha nang dap
rng véi dich truyén sau khi hdi sirc ban dau. Vi tinh trang mét 6n dinh huyét dong c6 thé ta phéat
theo thoi gian, viéc dénh gia lai 1a diéu can thiét bt ci khi ndo trong quéa trinh xir tri sbc.

Pong thuan vé khoa hoc

Viéc tim kiém tai liéu di xac dinh dugc bay RCT diéu tra danh gia kha nang dap ung véi dich
truyén & bénh nhan trong giai doan sbc cip tinh [89,90,91,92,93,94,95] va chi ¢ mot nghién cau
dugc phan loai 12 ¢6 nguy co sai 1éch thap [92] (Tai liéu bd sung). Quy mé mau dao dong tir 50
dén 150 bénh nhan, ngoai trir mét thir nghiém bao gdm 700 bénh nhan [92]. Trong sb sau RCT, ba
thir nghiém da bj cham dut s6m [90, 94, 95] va chi ¢ bathtr nghiém 1a da trung tam [90, 92, 94].
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FLUID THERAPV SUMMARY OF CLINICAL QUESTIONS
. AND RECOMMENDATIONS FOR DEFINITION
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SHOULD ONE ASSESS FLUID RESPONSIVENESS IN SHOCK?

= [n patients with persistent shock after initial fluid resuscitation, fluid responsiveness should be
assessed before continuing fluid resuscitation.

-
]
4

We recommend to assess volume status and volume responsiveness. [UNGRADED, BEST PRACTICE STATEMENT]

2014

When the decision for fluid administration is made we recommend to perform a fluid challenge, unless in cases of obvious hypovolemia (such as overt bleeding in a ruptured
aneurysm). [LeveL 1, QoE C]

= The potential benefit of fluid administration, predicted by the assessment of fluid responsiveness, 'b @ ’
should be weighed against the potential risk of fluid administration.

We recommend that even in the context of fluid-responsive patients, fluid management should be titrated carefully, especially in the presence of elevated intravascular filling
pressures or extravascular lung water. [UNGRADED, BEST PRACTICE STATEMENT]

2014

We recommend early treatment, including hemodynamic stabilization (with fluids and vasopressors if needed) and treatment of the shock etiology, with frequent reassessment of
response. [UNGRADED, BEST PRACTICE STATEMENT]

WHICH MARKERS SHOULD BE MONITORED TO EVALUATE THE RISK OF FLUID INFUSION IN SHOCK?

= The risk of harm from fluid administration could be assessed using markers such as intravascular
filling pressures, intra-abdominal pressure, extravascular lung water (EVLW), pulmonary vascular l‘ @ ’
permeability index (PVPI), venous excess ultrasound (VExUS) grading, the ratio of the arterial oxygen
partial pressure over the inspired oxygen fraction (Pa0,/FiO,) ratio, or lung ultrasound score (LUS).

HOW SHOULD ONE ASSESS THE EFFECTIVENESS OF A FLUID BOLUS?

=3 A fluid challenge is defined as a bolus of 200 to 500 mL given over 5-10 minutes while evaluating its Q
effects.

4

Ol

4

=3 One may consider assessing the effects of a fluid bolus on CO and, when not available, on pulse b
pressure rather than MAP. !

=3 The effectiveness of a fluid bolus in improving tissue perfusion should be evaluated by considering
changes in variables such as CRT, skin mottling, S , O,, carbon dioxide partial pressure (pCO,)-derived I‘ @
variables, and lactate.

=
§ We recommend that fluid resuscitation should be guided by more than one single hemodynamic variable. [UNGRADED, BEST PRACTICE STATEMENT]

BS HO HOANG KIM — BV NGUYEN TRI PHUONG 15/11/2025



https://trungtamthuoc.com/

ESICM guidelines on circulatory shock and hemodynamic monitoring 2025

Trong tat ca céc thir nghiém, ty 18 tir vong dugc phéan tich nhu mét két cuc thir cip, nhung khong
c6 thir nghiém nao duoc cung cap du dir liéu cho diém cudi ndy, |am han ché d6 chinh xéc cia cac
wdc tinh. Thay vao d6, cac thir nghiém nay duoc thiét ké véi sic manh théng ké da trén cac diu
hiéu thay thé vé cai thién 1am sang hoic can bang dich. Tuy nhién, dit liéu gop tir ba thir nghiém
cho thay khéng c6 tac dong nao dén ty Ié tir vong trong 28 ngdy hozc trong bénh vién.

Y kién chuyén gia
Khong c6 nghién ctu ndo chang minh loi ich vé ty | tir vong khi sir dung dénh gia dap tng dich

trong viéc quan ly bénh nhan, vi khéng c6 nghién ctru nao du dit lidu dé kiém tra gia thuyét nay.
Do d6, chung t6i dua ra ¥ kién chuyén gia chua duoc phan loai.

Mot sb RCT & bénh nhan nhidm tring huyét da cho thay s giam can bing dich tich lity khi st
dung chién luoc nhu vay [89,90,91, 93]. Biéu ndy cd thé mang lai loi ich 1am sang vi can bang
dich ngay cang dwong tinh c6 lién quan dén két cudc xau hon [84]. Viéc sir dung dap tng dich
cling da dugc chang minh [alam giam nhu cau thé may valiéu phép thay thé than trong soc nhiém
tring [90]. Loi ich |&m sang s& cang rd rang hon néu lgi ich tiém nang cua viéc hoi suc dich vé
mit CO va tudi mau md duoc can nhic so véi rai ro vén co caa né.

Hon nira, voi céc cdng cu sin ¢b, viée danh gia kha niang dap tng bu dich 1a kha thi va co thé &p
dung cho nhiéu bénh nhan. Viéc nay doi hoi it nhat latheo dai huyét ap dong mach xam 1an vahoic
céc cong cu huyét dong xam lan téi thiéu hodc xam 1an, mic di nhitng cdng cu ndy c6 thé khong
phai lac ndo cling c6 sin trong giai doan dau caasdc. Tuy nhién, trong thir nghiém ANDROMEDA
SHOCK [14], viéc danh gia kha nang dap wng bu dich da dugc dwa vao qué trinh ra quyét dinh
trong qua trinh hoi sirc sbe nhiém tring sém vaté rakha thi ngay tir dau (trong vong 4 gio sau khi
chan doan sbc nhidm triing) & 82% bénh nhan tham gia [87].

Vé mit sinh Iy, kha nang dap ng bl dich vén cd trong séc giam thé tich, it nhat 13 trong giai doan
dau, khién viéc xét nghiém chinh thtc trg nén thira thé trong bbi canh nay. Twong ty, trong giai
doan dau cua sbc nhiém tring, tinh trang giam thé tich - di latuyét ¢6i (mat dich) hay twong doi
(gidn mach) - 1aphd bién, thudng bién minh cho viéc hdi sirc bl dich ban dau makhéng can danh
gia truéc kha nang dap trng. Kha nang dép tng bl dich nén duoc dénh gia cang sém cang tot sau
khi hdi sirc ban dau. Panh gia 1ap lai 1arat quan trong dé hudng dan hdi sic dich trong khi tranh
tich tu dich.

Cau héi 2.2. Can theo ddi nhitng diu hiéu nao dé danh gia nguy co truyén
dich trong soc?
Khuyén nghi 2.2

12. Nguy co gdy hai tir vigc truyén dich c6 thé dwoc ddnh gid bang cac ddu hiéu nhw dp luc
do day ngi mach, ap lwc é bung, nwéc phéi ngoai mach mau (EVLW), chi sé tinh thdm mach
méau phéi (PVP!), phan logi siéu d@m tinh mach thira dich (VExUS), ty 1é &p luc riéng phan
oxy déng mach trén ty |¢ oxy hit vao (PaO2/FiO2), hodgc diém siéu am phoi.
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Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/bong thuan
manh

B6i canh

Do viéc hdi sirc dich c6 thé gdp phan gy rahoi chirng tich tu dich va céc tac hai lién quan, quyét
dinh truyén dich bolus nén can nhic gittakha ning mang lai loi ich diéu tri o v6i nguy co gay hai.
Sy hién dién caa dap (rng dich cho thdy viéc truyén dich co thé hiéu qua, nhung ban than n6 khéng
phai 1a chi dinh truyén dich. Mot sb dau hiéu nhat dinh c6 thé hd tro déanh gia toan dién hon vé
tinh trang tich tu dich va gitp danh gia can bang rai ro/loi ich khi can nhic liéu phép truyén dich.

Su dong thuan vé khoa hoc

Cau hoi nay duoc dinh nghia truéc lay kién chuyén gia, chu yéu dé cap dén céc khia canh khéi
niém va dinh nghia hon 14 bang chang Iam sang chit luong tot hién co. Mot tong quan hé thong
vé 9 nghién ctu tuyén chon bénh nhan sbc nhiém tring cho thiy viéc sir dung thiét bi pha loang
nhiét xuyén phdi trong it nhat 72 gid sau khi nhap vién cd thé lién quan dén can bang dich duong
thip hon so véi Xt tri theo huéng dan CVP. Ngoai ra, ca céc thong sb tinh va dong do pha lodng
nhiét xuy@n phoi cung cap déu vuot troi trong viéc giam can bang dich dwong so véi viéc sir dung
cac phép do CVP va liéu phap diéu tri sém theo muyc tiéu [96]. Khdng c6 bang chirng manh mg
nao ung ho viéc tich hop céc dau hiéu tich tu dich duoc liét ké ¢ trén vao quatrinh quyét dinh hoi
sirc dich. Hién van con thiéu cac RCT 16n &p dung céc chi sb ndy vao quétrinh quyét dinh truyén
dich.

Y kién chuyén gia

Mic di cac RCT i ty 18 tir vong 1a tiéu chi chinh dé nghién ciu viéc tich hop céc dau hiéu tich
tu dich vao qué trinh quyét dinh hdi sc dich van con thiéu, nhung hoi dong dé xuit sir dung céc
chi sb ndy, néu co, dé han ché tac dong tiéu cuc cualiéu phép truyén dich. Tac dong co hai cua
tinh trang quétai dich da dugc xac dinh rd rang. Hién nay c6 mot sb chi sb hop 18 dé phét hién tinh
trang qué tai dich, va nhiéu chi sé dé dang thuc hién. Do d6, viéc danh gia rui ro cuaviéc truyén
dich trude, dac biét 1A nhitng bénh nhan bénh nang ¢ tinh trang sinh 1y yéu, c6 vé hop 1y.

Viéc lyachon giita cac chi sd khéc nhau vé téc hai do truyén dich phu thudc vao tinh kha dung caa
céc ky thuat theo déi vamirc d quen thuc cia ngudi dung. Giatri CVP cao cho thdy sy hién dién
ciiaw tré tinh mach duoc trinh bay chi tiét bén dudi (Cau hoi 3.6), duatrén mdi quan hé da duoc
ching minh gitta giatri CVP cao vaty 1é mic bénh than cip (AKI) [97].

Siéu am phoi di duoc dé xuat nhu mot phuong phéap ban dinh luong, doi hoi phai danh gia mot sb
ving dé tim kiém céc hién twong nhiéu dic hiéu do ting EVLW va/hodc mat thdng khi. Tuy nhién,
cac diém sb don gian dyatrén s lugng dudng B, phan dnh pht phdi k&, khong twong quan hoan
hao véi gidtri EVLW [98] hoac &p luc mao mach phdi bit [99].
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VEXUS lamot phuong phap danh gia siéu 4m tich hop 4 diém caa hé théng tinh mach tang, danh
gia tinh mach cha duéi (IVC), tinh mach gan, tinh mach cira va tinh mach than, ddng thoi cung
cap "muc d6" & tré tinh mach tong thé [100]. VExUS da duoc phét trién trong bdi canh hau phau
tim, va, ngoai trir danh gia IVC, danh gia Doppler tinh mach khong dugc coi la ky nang siéu am
co ban ddi vai cac bac si hdi sic tich cuc [101]. Trong mot nghién ctru quan sat gan ddy trén 145
bénh nhén ICU, viéc danh gia sém tinh trang & tré tinh mach toan than khong lién quan dén sy
phét trién caa AK| hozc ty 18 tir vong trong vong 28 ngay [102]. Mot nghién ciru khéc cho thiy
céc dau hiéu sung huyét tinh mach phd bién nhu nhau & nhirmg ngudi dap tmg va khong dap ung
vé6i dich va khong lién quan dén can bang dich [103]. Hon nita, c&c van dé lién quan dén kha ning
téi tao trong vagiira cac quan sét vién, thoi gian can thiét ¢é hoan thanh viéc kiém travakha ning
rng dung 18m sang téng thé caa nd 1am day 18n méi 1o ngai vé VEXUS cho viéc danh gia thuong
quy tai giwong.

Pha lodng nhiét xuy@n phéi cung cap uéc tinh EVLW va PVPI. EVLW phan &nh dich k& va phé
nang ¢ c&c ving duoc tudi mau. No tuong quan tot vai ty 18 tir vong [104, 105] vatrong lwong sau
khi chét ciaphdi binh thudng vabi ton thuong trong cac tinh trang 1am sang khéc nhau [104]. Gia
tri EVLW binh thuong dudi 7 mL/kg, trong khi giatri > 10 mL/kg thé hién ngudng phan biét toi
vu dé xac dinh phi phéi, va > 15 mL/kg c6 gia tri tién doan dwong tinh 99% dé phét hién ton
thuong phé nang lan téa[106]. EVLW co thé duoc coi lagisi han an toan cé lién quan vé mat 1am
sang dé diéu chinh liéu phép truyén dich trong giai doan téi uu hoa viéc quan |y dich trong sdc
nhiém tring, phan anh nguy co suy giam chirc ning phoi.

PVPI dugc tinh bang ty 1& gitta EVLW va thé tich mau phdi. N6 udc tinh mirc d6 tham phéi do
viém va phan biét giira phu phoi do thuy tinh va phi phdi do viém [107]. Ngodi viéc cung cap
nguyén nhéan co hoc, PVPI ¢ thé dugc sir dung dé chi ra nguy co pht phdi ning hon khi hdi sic
dich.

Cau héi 2.3. Nén danh gia hiéu qua ciia bolus dich nhw thé nao?
Khuyén nghi 2.3

13. The thach dich dwoc dinh nghia la bolus tir 200 dén 500 ml trong vong 5-10 phiit, dong
thoi danh gid hiéu qud ciia no.

Pinh nghia chwa dwoc phan loai/b tin cay bang chirng thip/bong thuan manh.

14. C6 thé can nhdc ddnh gid tdc dgng ciia bolus dich 1én CO va, néu khéng c6 sin, 1én ap
lwc mach thay vi MAP.

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/Bong thuan
manh.
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15. Hiéu qud ciia bolus dich trong viéc cdi thién tiwdi mdu mé nén dwoe danh gid bang céch
xem xét nhitng thay déi ciia cac bién sé nhw CRT, chi s6 da néi bong, S(c)vO2, cac bién so
suy ratir &p lwc riéng phan carbon dioxide (pCO2) va lactat.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

Béi canh

Trong qua trinh hdi sirc dich, dich duoc truyén bing céach tiém truyén tinh mach ting liéu (bolus)
véi thé tich du 16n dé “tha thach” hé thdng tim mach. Hiéu qua cua chung ciing ¢ thé bi anh
huong boi thoi gian truyén dich. Hiéu qua caa mot liéu bolus dich ban dau duoc xac dinh boi s
gia ting ddng ké CO. Sau d6, n6 dugc ky vong & tang cudng tudi mau mé vacudi cling cai thién
chire ning co quan. Kha ning dap @ng véi dich duge xac dinh boi kha niang cualiéu bolus trong
viéc lam tang CO hoic céc thdng sb thay thé cia nd vuot qua ngudng dugc xac dinh trugc. Bénh
nhan thuong duoc phan loai tiy ¥ thanh “ngudi khong dap Gmg” va “ngudi dap tmg” bang céch
xem xét ngudng cu thé vé sy gia ting CO do truyén dich gay ra (vi du: > 10% hoic 15% S0 V4i
ban dau), trong khi kha nang dap ung véi dich thyc té khong phai 1a nhi phan. Hiéu qua cia mot
lidu bolus dich khong nén dugce coi 1a trong duong véi hiéu qua 1am sang. Hidu qua 1am sang duoc
danh gia bang cach xem xét tac dong toan than cia nod, dic biét [a sy cai thién twdi méu md. Cudi
cuing, loi ich thuc s caaviéc truyén dich duoc xac dinh boi kha ning ting cudng cung cap oxy va
can bang chuyén hda, chir khdng phai la su gia ting CO.

Pong thuan vé khoa hoc

Cau hoi nay duoc dinh nghia truéc lay kién chuyén gia, chu yéu dé cap dén céc khia canh khéi
niém va dinh nghia hon 1a bang chirng 1am sang chat luong tdt hién co.

Thé tich vatéc dd truyén dich bolus

Pé ¢b hiéu qua, viéc truyén dich thir nghiém trudc tién phai du dé ting thé tich méu gay ra stress
&p luyc. Duatrén céc tai liéu hién co va sy dong thuan trong nhom lam viéc, thé tich dich truyén
tinh mach nho nhat lam tang ap luc d6 day hé thong trung binh 1én trén mirc thay d6i nho nhat co
thé phét hién dugc 1a4 mL/kg [108]. Thé tich ndy gan bang 250 mL can thiét dé phét hién su gia
ting c6 y nghia vé thé tich nhat bép [109]. Tuy nhién, hau hét cac nghién ciru khao sét kha nang
dap tng vai dich truyén ¢ bénh nhan ICU déu &p dung thé tich trung binh 12500 mL [110].

Téc @6 truyén dich thir nghiém d thay ddi theo thoi gian, tir trung binh 30 phut trude day xudng
con trung binh 15 pht hién tai [110]. Toc do truyén kho co thé anh huong dén két qua 1am sang.
Trong mot RCT khong mu d6i trén 10.520 bénh nhan nguy kich, ty € tir vong sau 90 ngay tuong
tu nhau & nhitng bénh nhan duoc truyén dich bolus vai toe d6 333 mL/gid hoac 999 mL/gio [111].
Tbc do truyén nhanh hon c6 thé lién quan dén ty 18 dap ung véi dich ting 1én [112].
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Panh gia hiéu qua cia truyén dich bolus

Trong truong hop khong theo déi CO lién tuc, hiéu qua cua truyén dich thuong dugc danh gia
bang cach xem xét nhimg thay d6i vé cac diu hiéu 1am sang (nhu huyét ap, tui mau da, lugng
nudc tiéu valactat). Tuy nhién, nhing thay d6i ndy khdng nhit thiét va/hoic hoan toan twong quan
véi nhing thay déi vé CO sau khi truyén dich. Méi quan hé sinh |y gitranhiing thay di vé thé tich
nhét bop va nhimg thay dbi vé 8p luc mach dong mach khéng rd rang va phu thudce vao truong luc
mach mau. Céc nghién ciru quan sét ¢ nhitng bénh nhan nguy kich da chi rariang nhitng thay doi
vé &p luc mach dong mach it twong quan [113, 114] hodc hoan toan khéng twong quan [115] véi
nhitng thay d6i CO do dich truyén gay ra. Cu thé, viéc khong co thay d6i &p luc mach sau khi
truyén dich bolus khéng | oai trir sy gia ting CO [113].

Viéc tim kiém tai liéu khong tim thiy c&c nghién ctru diéu tra xem viéc danh gia tac dong cua
truyén dich bolus c6 cai thién két qua 1am sang so véi chién luoc khong dénh gia nd hay khong.

Muc tiéu cubi cuing caatruyén dich bolus & cai thién tudi mau co quan (bang cach ting CO va ap
luc tudi mau co quan c6 thé cd), vacung cip oxy cho mé, va do d6 1am giam chuyén héaky khi.
Tuy nhién, ngay ca khi CO ting dang ké, mirc tiéu thy oxy cé thé khdng cai thién [66], hoic do
mirc tiéu thy oxy khéng phu thudc vao viéc cung cip oxy, hoic nhu thuong thiy trong nhiém tring
huyét, do nhirng bat thudng trong vi tuan hoan han ché viéc cung cip oxy cho md.

Y kién chuyén gia vé viéc danh gia tac dong caatruyen dich bolus

Do khéng c6 bang ching duatrén ty | tir vong lién quan dén van dé ndy, y kién chuyén gia dua
trén céc 1ap luan sau. Tha nhat, tc dung caa bolus dich 1a phyc hdi tudi mau mé bang cach ting
CO, nhung hiéu qua nay khéng phai |a hing dinh. Téc dung caa bolus dich 1én CO khéng nhat
quan. Hon nita, ngay ca khi CO ting, sy cai thién tudi mau co quan, oxy héa mé va cudi cing la
tiéu thy oxy cd thé khong duoc cai thién. Thi hai, viéc phét hién hiéu qua cuabolus dich cé thé cd
tac dong quan trong. Do céc téc dung phu caatinh trang quatai dich da duoc chirng minh ré rang,
viéc truyén bolus dich khong nén duoc 13p lai trong truong hop khdng hiéu qua. Pap tng ndy cd
thé thay d6i theo thoi gian, diéu ndy |y giai tai sao can phai 1p lai danh gia nay.

Viéc phét hién sy gia ting CO 10-15% sau khi truyén dich cuc b dugc chap nhan rong réi 1amot
tac dong sinh 1y hop |y cua viéc truyén dich, co thé anh huéng dén tudi mau md. Do méi tuong
quan yéu gitranhiing thay doi vé 8p luc mach va CO do truyén dich, nén tét nhat nén danh giatruc
tiép tac dong caatruyén dich cuc bd théng qua nhiing thay doi vé CO, thé tich nhét bop, hodc mot
sb chi sb thay thé caachiing. Viéc danh gia hiéu qua cuahdi sirc dich ciing nén bao gdbm viéc danh
gia nhimg thay doi vé tudi méau md, can bang cung/cau oxy va céc dau hiéu caa qua trinh chuyén
hoa ky khi. Y nghia, ru diém va nhuoc diém cia céc chi sb nay da duoc giai thich o trén,

Cau héi 2.4. Lam thé nao dé danh gia kha ning dap wng bu dich trong sbc?
Khuyén nghi 2.4
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16. Chiing téi khuyén nghi sz dung cac bién so dgng thay vi cac ddu hiéu finh ciatién tdi dé
dw dodn khd nang dap vng bu dich, khi ép dung.

K huyén nghi manh/Dé tin cay cao vé bing chimg/Bong thuan manh

17. Chung téi khuyén nghi si¢ dung nghiém phap nang chan thu déng (PLR) dé dinh gid kha
néng ddp iwng bl dich ¢ bénh nhan thé may bi soc, co hogc khéng cd hoat déng thé tw nhién.

K huyén nghi manh/Bg tin ciy cao vé bang chimg/Bdng thuan manh

18. Chang t6i khuyén nghi si¢ dung nghiém phép tdc nghén cuéi ky thé ra nhuw mét phwong
phép thay thé cho nghiém phép PLR ¢ bénh nhan thé may bi séc khéng co hoat déng thé tur
nhién.

K huyén nghi manh/Dé tin cay trung binh vé bang chirmg/Bdng thuan manh

19. Chang téi khdng thé duwa ra khuyén nghi vé viéc siv dung thie thach thé tich khi lieu thong
thay thé cho nghiém phap PLR ¢ bénh nhan thé may bi soc, do diz ligu hién c6 con it varhogc
khéng dong nhat.

K héng khuyén nghi/Ching ct chac chian thap/Bong ¥ manh

20. Chuing tdi khuyén nghj si¢ dung bién thién &p luc mach (PPV) dé danh gid kha ning ddp
#ng bl dich ¢ bénh nhan thé may bi soc khéng co hoat dgng thé tee nhién va thé tich khi lvu
thong > 8 mL/kg.

K huyén nghi manh/Chiing ct chic chin cao/Pong y manh

21. Chiing téi dé nghj knong siv dung PPV don thuan dé dinh gid khd nang ddp ieng bl dich
¢ bénh nhan thé may bj séc ¢ hoat dgng thé tee nhién vathé tich khi luu théng < 8 mL/kg.

Pé nghi khong sir dung/Chirng cir chic chin trung binh/Bong y manh
22. Chiing téi dé nghj si dung bién thién thé tich nhdt bép (SVV) dé dinh gid kha ning dap
ng bl dich ¢ bgnh nhan thé méy bi séc khdng 6 hoat dgng thé tw nhién vathé tich khi luvu

thong > 8 mL/kg.

Khuyén nghi yéu/Ching cir chic chan trung binh/Bong y manh
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23. Chung tdi khéng thé dia ra khuyén nghi lién quan dén viéc sik dung PPV dé dinh gid
khd nang ddp ing bu dich ¢ bénh nhan thé may bi séc ¢ hoat dgng thé tu nhién.

K héng khuyén nghi/Chirng ctr chic chan thip/bdng y manh

24. Chang t6i khong thé dwa ra khuyén nghj vé viéc siv dung SVV dé dinh gid khd néing ddp
ng bu dich ¢ bénh nhan thé may bi séc c6 hoat dgng thé tee nhién.

K héng khuyén nghi/Ching ct chic chin thap/Bong ¥ manh

25. Ching tdi khéng thé dira ra khuyén nghi vé viéc siv dung nghiém phap tha thach bu dich
nhé ¢ bénh nhan séc, do di ligu hién c6 con it valhoic khéng dong nhit.

K héng khuyén nghi/Ching ct chac chian thap/Bong ¥ manh

26. Chiing t6i dé nghi khong nén si# dung chi riéng |é thay déi dwong kinh tinh mach chi
dwéi (IVC) ¢ bénh nhan nguy kich d@é danh gid khd nang ddp ing bl dich.

Pé nghi khdng nén/Chiing ctr chic chan trung binh/Bong y yéu

B6i canh

Kha nang dap ung bu dich phu thuoc vao sy trong tac gitra chirc nang tim va dap «ng tim mach.
NG phan énh kha nang dap (rng tién tai, lién quan vé mat sinh 1y véi &p luc cubi tim truong, thé
tich vasirc co bop caatam that. Do méi quan hé khéng nhat quéan gitratién tai tim vathé tich nhét
bop, céc giatri don 1¢ cua cac dau hiéu tién tai tim khong biéu thi kha nang dap wng tién tai, ngoai
trir & c&c giatri cuc dai. Nguoc lai, phuong phap tiép can dong hoc lién quan dén viéc quan sét tac
dong cia nhig thay dbi tu phét hodc duoc kich thich trong tién tai tim 1én CO, hoic céc yéu t6
thay thé caano [116].

Mot xét nghiém huyét dong chirc nang lién quan dén sy thay doi tién tai tim duoc kich hoat bang
cach mé phong mét thir thach bu dich hoic sir dung twong tac tim-phdi, véi két qua 1a dap ung
huyét dong khéc nhau giira nguoi dap ng bl dich va nguoi khong dap wng bl dich [116].

Sw ddng thuan vé khoa hoc

Dé tra 161 cau hoi PICO nay, ching toi da tim kiém céc tai liéu nghién ciru xac dinh hiéu suit chan
doan cua cac phuong phap duoc sir dung dé du doan kha nang dap (rng bu dich. Tong quan toan
dién vé céc xét nghiém dong hoc chire ning va cac chi sd dap wng bu dich c6 thé duoc tim thy &
noi khac [116]. Két qua tim kiém tai liéu tap trung cu thé vao c&c nghién ciru dugc thuc hién trén
bénh nhan bi sbc (Tai liéu bd sung). Co thé tém tit nhu sau.
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Bién thién &p lwc mach va bién thién thé tich nhat bop

O nhitng bénh nhan thé may, PPV va SVV dya trén nhiing thay ddi theo chu ky cia ép luc phé
nang, anh hudng dén tién tai va hau tai that phai (RV), hau tai that trai (LV), va do do, thé tich
nhat bop. PPV duoc sir dung dau tién, sau d6 1a SVV, SVV yéu cau theo ddi CO lién tyc bang
phéan tich sbng mach.

Trude day, thd may co kiém soét véi thé tich khi luu thong cao tir 10-12 mL/kg trong luong co
thé du doan ma khong can ging sic tu phét thuong duoc sir dung cho nhitng bénh nhan nguy kich.
Phuong phép nay cho phép kiém soét hoan toan céc thong sd théng khi caa bénh nhan vaén dinh
trong tac tim-phdi. Trong nhing truong hop ndy, PPV va SVV ¢6 kha ning du doan cao vé kha
ning dap &ng bu dich. Phan tich tong hop caa ching téi cho thiy AUROC PPV gop 140,94 [95%
Cl 0,88-0,99] ¢ nhitng bénh nhan bi sbc duoc thd may véi thé tich khi luu thong cao va khong co
hoat dong thé tu nhién (Tai liéu bd sung).

Han ché co ban caa PPV va SVV la chiing khéng thé duoc sir dung trong nhiéu truong hop 1am
sang tao rakét qua duong tinh gia (thdng khi ty nhién, loan nhip tim va co thé 1a suy that phai) va
két qua am tinh gia (thé tich khi luu thong thap, do gi&n nd phdi thap, nhip tho rat cao) [117]. O
nhitng bénh nhan bi sbc, khi hai tiéu chi chinh cia PPV (thé tich khi luu thong cao va khong co
hoat dong tho ty nhién) dugc tdn trong, AUROC gop twong duong voi AUROC gop di véi PLR
[118, 119]. O nhitng bénh nhan cd thé tich khi luu thong < 8 mL/kg, phan tich tong hop ciaching
t6i cho thidy AUROC gop 140,74 [95% CI 0,67-0,81] (Tai liéu bd sung). Do d6, nén than trong
khi sir dung PPV nhu mét bién doc lap dé danh gia kha ning dap tng bu dich. Giatri PPV cao van
c0 thé du doan dang tin cay kha nang dap @ng bu dich, trong khi giatri thap hon c6 thé kém tin
cay hon. Pang chu y, viéc sir dung PPV thap dé x4c nhan tinh trang khong dap tng bil dich ciing
c6 thé déng vai tro 1a mot thong sd an toan trong qua trinh rdt dich. Khi ¢6 ép luc trong 16ng nguc
tang (vi du: tang ap luc 6 bung), ngudng dap ung bu dich 6 thé dugc ting 1én.

Mot tién bo gan day va day hira hen trong linh vuc ndy laviéc sir dung cac thay d6i PPV sau khi
&p dung xét nghiém huyét dong chirc nang. Phuong phéap nay khac phuc nhitng han ché kinh dién
cuacéc giatri PPV don 1é trudc khi bu dich, coi viéc giam (trong quéatrinh PLR) hoac tang (trong
quatrinh thir thach Vt) 1a diu hiéu caa kha ning dap ng bl dich. Quan trong 13, khdng can theo
d6i CO, khién phuong phép nay tré nén hap dan trong céac diéu kién ngudn luc han ché.

Nghiém phép nang chan thu dgng

PLR lamot nghiém phép huyét dong chirc ning mé phong mat thir thach dich truyén, bang cach
téi tao cac tac dong huyét dong caakhoang 300 mL dich truyén, dong thoi co thé dao nguoc[116].
Tir AUROC gop 120,94 [0,92-0,97] thu duoc tir 4 nghién ctu [120,121,122,123] va két qua cia
céc phan tich tong hop trude d6 [124, 125], c6 thé két ludn nhu sau: PLR 1a nghiém phép chic
ning duoc lyachon dé danh gia kha niang dap ang dich truyén & bénh nhan ICU bi sbc va co thé
dugc &p dung cho bénh nhan ty tha cling nhu bénh nhan thd méy xam |4n ¢ hoic khéng c6 hoat
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dong tho tu nhién. Trong trudng hop tang ap luc 6 bung, nghiém phép PLR c6 thé cho két qua am
tinh gia [126].

X ét nghiém tac nghén cudi thi thé ra

X ét nghiém tic nghén cudi thi tho ra (EEOT) bao gdm viéc ngung (khong ngat két ndi) tho may
tam thoi va do dap trng CO [127]. Xét nghiém ndy cd thé duoc coi 1a mot phuong phép thay thé
hop 1& cho PLR ¢ nhitng bénh nhan khéng c6 hoat dong thé tu nhién dang ké [121, 128, 129, 130,
131, 132]. Tuy nhién, van ton tai su khong ddng nhét trong c&c nghién ciru nén tuyén chon bénh
nhan co thé tich khi luu thong thap [127]. Tuy nhién, ngudng thay d6i CO dé chi rakha ning dap
g véi dich truyén 1a nhit quén giira cac nghién ciru.

Giatri ngudng thay d6i CO dé chi rakha ning dap tng véi dich truyén (tirc 12 5%) gan vai thay
d6i nho nhat co thé phét hién dugc bang nhiéu ki thuat do CO. Vi 1y do nay, EEOT chu yéu dugc
x&c nhan bang céch sir dung phan tich song xung [130]. Khi sir dung siéu am tim, ngudng chan
doan gan véi thay d6i nho nhat co thé phét hién duoc vé tich phan thoi gian van téc cua duong ra
that trai (LV) [133]. Do d6, mot nghién ciru di dé xuat xem xét anh huong cia ca tic nghén cudi
thi tho ravacudi thi hit vao [134].

Thir thach dich truyén nhé va thir thach thé tich khi luu théng

Thr théch dich truyén nho danh gia dap ang thé tich nhét bop khi truyén nhanh mot thé tich nho
dich (tir 100 dén 150 mL) [135, 136]. Viéc sir dung thir thach dich truyén nho bi han ché bai do
tin cay ciacong cu huyét dong duoc sir dung dé phét hién nhitng thay d6i nho vé thé tich nhét bop
nham phan biét kha ning dap ¢ng véi dich truyén (khoang 5%). Nhiing thay d6i nay ciing co thé
bi che khuét boi nhirng thay ddi do thé ty nhién hoic thd méy gy ra. Thir théach dich truyén nho
du doan dang tin cay kha ning dap tng véi dich truyén ¢ bénh nhan phiu thuat [137, 138]. Céc
nghién ctru duoc dua vao tim kiém tai liéu (Tai liéu bo sung) cho thdy do nhay va do dic hiéu gop
chung 1an Tuot 12 0,73 (95% CI 0,51, 0,90) va 0,90 (95% CI 0,78, 0,97), nhung c6 do khong ddng
nhét cao (> 75%).

Thir thach thé tich khi luu théng khic phuc duoc nhitng han ché cia PPV khi sir dung thé tich khi
luu thong thap va co thé hiru ich va dang tin cdy ¢ nhitng bénh nhan dugc theo déi huyét ap dong
mach ma khdng cin do CO [139, 140]. Cac nghién ciru duge dua vao tim kiém tai liéu (Tai liéu
b sung) cho thay do nhay va do dac hiéu gop chung lan luot 120,93 (95% CI 0,79, 0,99) va 0,83
(95% C1 0,58, 0,98), nhung c6 d6 khong ddng nhat cao (> 75%).

Bién thién hd hap cia dwong kinh tinh mach chi trén

Bién thién hd hap cia duong kinh tinh mach chu trén va tinh mach chu dudi ¢d thé dugc wdc tinh
bang siéu &m qua thuc quan (d6i véi tinh mach cha trén) hoic siéu am qua thanh nguc (d6i Véi
tinh mach cha duéi) [141]. Ban dau duoc mé ta & nhitng bénh nhan thd méy hoan toan khdng bi
soc voi két qua tdt [142], bién thién tinh mach chii dudi sau d6 dugc &p dung & nhirng bénh nhan
th ty nhién vai két qua trai nguoc nhau, dan dén ngudng chan doan cao hon so vai gia dinh truyén
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théng [143, 144, 145, 146]. Giatri tién doan cua bién thién hd hip caa tinh mach chi trén duong
nhu cao hon so véi bién thién tinh mach chi duéi [141], nhung can phai siéu &m qua thuc quan.
Ngoai ra, khéng c6 nghién ciru nao duogc tim thiy ¢ nhitng bénh nhan bi sbc. Pang cha ¥, trong
nghién ciru 16n nhat dugc thuc hién trong linh vuc ndy, véi 540 bénh nhan suy tuan hoan cip,
AUROC chung ctia bién thién tinh mach chu dudi 14 0,63, giam xudng con 0,60 ¢ nhitng bénh
nhan ha huyét 4p vandng do lactat cao [141].

Nhan xét chung

Mot han ché quan trong lién quan dén do tin cay cua cac xét nghiém huyét dong chirc ning trong
viéc du doan kha ning dap ng bl dich 1a d6 chinh x&c cia phép do, vi nhitng thay ddi gay ra
trong d6i nho (5-10% d6i vai thé tich nhét bép hoic CO). Do dé, cac k§ thuat chinh xac hon,
chang han nhu phan tich séng mach, c6 thé pht hop hon. Ngudng tot nhat dé du doan kha ning
dap tng bl dich 1a ngudng cho thdy do nhay va d6 dic hiéu tong thé tt nhat, dugc déanh gid bang
phuong phap ROC. Tuy nhién, van ton tai sy chong chéo giira nhitng ngudi dap wng va nhitng
ngudi khong dap (ng, tao ramot "ving xam" caa sy khdng chac chan vé dyu doan. Mot sb nghién
ctru bdo céo giatri ngudng thap loai trir kha nang dap tng bl dich & 90% bénh nhan (uu tién gia
tri du doan 4m tinh), trong khi gia tri ngudng cao du doan kha nang dap ung bu dich 6 90% truong
hop (uu tién gia tri duy doan duong tinh) [147].

Cudi ciing, mac du co nhiéu nghién ciru déanh gia hiéu suat cua céac chi sb dong va xét nghiém
huyét dong chirc nang, nhung sy thay doi dang ké vé ngudng, loai xét nghiém thur thach dich, hoan
canh ICU va hé théng do ludong khién viéc thu thap théng tin nhat quéan tro nén kho khan. Vi 1y do
nay, phan Dong luc hoc tim mach caa ESICM gan day da tao ramot tai liéu nham cai thién tinh
nhéat quan caa béo céo dir liéu trong c&c nghién ciru vé kha nang dép tng dich truyén [85].

LINH VUC 3: THEO DOI HUYET PONG

Cau héi 3.1. Khi ndo can theo dbi cung lwgng tim trong soc?

27. Can theo ddi CO va/hodgc thé tich nhéat bop ¢ nhieng bénh nhin khéng déap ing véi liéu
phdp ban diu dé dinh gid logi Soc, danh gid huyét dpng va xdc dinh ddp iing diéu trj.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing ching chwa dugc phan loai/Manh
28. CO thé can nhdc ddnh gid lai CO thwong Xuyén.
Tuyén b thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang chimg chua dugc phan loai/Manh

29. Khi theo di CO, tinh ddy dii ciia CO nén dwoc gidi thich bang cach ddnh gid chirc ning
co quan, oxy héa mé, chuyén héa va twéi mau.

BS HO HOANG KIM — BV NGUYEN TRI PHUONG 15/11/2025



https://trungtamthuoc.com/

ESICM guidelines on circulatory shock and hemodynamic monitoring 2025

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/bong thuan
manh

B6i canh

Viéc hiéu rd CO c6 thé hitu ich cho viéc (i) chan doan loai sc, (i) lya chon céc bién phép can
thiép diéu tri va (iii) theo d6i téc dung cua ching va dién bién cua sbe. CO thudng thip trong sbc
tim va sdc giam thé tich va thudng ting cao trong giai doan dau cia sdc nhiém tring, dic biét 1a
sau khi héi strc dich. CO layéu té chinh quyét dinh viéc cung cap oxy, tirc 13 luu lwong oxy duoc
van chuyén dén céc co quan va mé. Truyén dich vathude ting co bop co tim dugc St dung dé ting
CO, do d6, nhitng thay d6i vé CO c6 thé duoc sir dung dé danh gia truc tiép hiéu qua diéu trj caa
chaing. Nhiéu xét nghiém dap wng dich ciing yéu cau do CO [116]. Nhirng thay ddi &p lrc mach
do tiém truyén dich bolus gay ra c6 mdi trong quan yéu [113, 114] hoic khdng [148] véi nhitng
thay ddi v& CO.

Pong thuan vé khoa hoc

Viéc tim kiém tai liéu duoc gigi han trong 30 ndm qua va cung cfip 5 RCT [149, 150, 151, 152,
153] va 2 thir nghiém quan st [154, 155] (Tai liéu bd sung).

Chung t6i da dwa vao 5 RCT, phan tich tac dung caaviéc theo ddi CO & bénh nhan sbc trong cac
diéu kién khac nhau. Nghién ciru cuia Vemahos va cong su tap trung vao 75 bénh nhan chin
thuong bi sb¢ mat mau, duoc phan ngau nhién vao nhdm theo ddi CO so véi nhdm khdng theo doi
CO [150]. Nghién ciu caa Yuanbo va cong sy da phan ngau nhién 302 bénh nhan chan thuong
nguc bi ARDS vao nhdm theo ddi PiCCO so voi nhom theo doi CVP [153].

Bénh nhan nhiém trang huyét co ha huyét ap da dugce danh gia trong hai nghién ctu [149, 152].
Nghién ciru trude day phan nhom ngau nhién 80 bénh nhan gitta nhom theo déi CO khong hiéu
chuan va nhém khéng theo déi CO. Nghién ciru sau tap trung vao 350 bénh nhan séc nhidm
trang/ARDS duoc phan nhém ngiu nhién theo déi CO bing thiét bi hiéu chuan, so véi nhém theo
déi CVP. Nghién ciru cudi ciing bao gdm 71 bénh nhan bj sc tim, dugc phan nhém ngiu nhién
theo ddi duong vién mach hiéu chuan so voi nhom khéng theo ddi [151]. C6 xu huéng giam nhe
s ngay duing thudc van mach trong quan thé cac trudng hop. Nam nghién ctru duge dwa vao cho
thiy su khéc biét vé giao thirc, bdi canh, ki thuat theo ddi CO va céc két qua thir cip (Tai liéu bd
sung).

Hai nghién ctru quan sat da xem xét tic dung caaviéc theo ddi CO & bénh nhan nhiém tring huyét
nang/sdc nhidm triing huyét [154, 155]. Latham vacong su da thuc hién mot nghién ciru ca-ching
6 ghép cap véi 191 bénh nhan bi nhidm tring huyét nang hoic sbc nhiém tring huyét. Nghién
ctru ndy di kham pha hiéu qua caa hdi sirc tim phdi da trén thé tich nhét bop bang céach sir dung
theo ddi CO khong xam 14n so véi chim soc thong thudng [154]. Lu va cong su di dua vao 105
bénh nhan bi sdc nhiém tring huyét. Nghién ciru nay di danh gia hiéu qua caaliéu phap duatrén
g6i diéu tri huéng dan PiCCO so véi liéu phép tiéu chuan vé ty 18 tir vong trong bénh vién [155]
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WHEN SHOULD ONE MONITOR CARDIAC OUTPUT IN SHOCK?

= Cardiac output and/or stroke volume should be monitored in patients who do not respond to initial ‘ @ ”
therapy to assess the type of shock, evaluate hemodynamic status, and determine therapeutic response. 0

We recommend further hemodynamic assessment (such as assessing cardiac function) to determine the type of shock if the clinical examination does not lead to a clear diagnosis.
[UNGRADED, BEST PRACTICE STATEMENT]

2014

We suggest sequential evaluation of hemodynamic status during shock. [LeveL 1, QoE C]

5

O,

=> Frequent reevaluation of cardiac output may be considered. lb

We recommend measurements of cardiac output and stroke volume to evaluate the response to fluids or inotropes in patients that are not responding to initial therapy.
[LeveL 1, QoE C]

2014

=3> When CO is monitored, its adequacy should be interpreted by evaluating organ function, tissue lb
oxygenation, metabolism, and perfusion.

HOW SHOULD ONE MONITOR CARDIAC OUTPUT IN SHOCK?

O] S

=» Transpulmonary thermodilution or pulmonary artery dilution with the pulmonary artery catheter ‘
(PAC) may be considered in patients for whom CO monitoring is required. 0

-
§ In complex patients, we suggest to additionally use pulmonary artery catheterization or transpulmonary thermodilution to determine the type of shock. [LeveL 2, QoE C]

=3 |n patients with shock and moderate-to-severe ARDS, transpulmonary thermodilution or the PAC
may be considered for guiding fluid therapy 6
« Remark: In patients without RV failure, transpulmonary thermodilution is preferred because it measures EVLW. ]

« Remark: In patients with RV failure, the PAC is preferred because it measures the pulmonary artery pressure.

»

o

We suggest the use of transpulmonary thermodilution or pulmonary artery catheterization in patients with severe shock especially in the case of associated acute respiratory

«
N
S i
N distress syndrome. [LEVEL 2, QoE C]

»

=3 The PAC may be considered in patients with persistent shock and RV failure after cardiac surgery in ‘
addition to serial echocardiography. 0

O,

<
§ We suggest pulmonary artery catheterization in patients with refractory shock and right ventricular dysfunction. [LeveL 2, QoE C]

=3 | ess invasive CO monitoring devices could be used, if these have been proven to provide

accurate estimation of CO for the patient-specific context, over more invasive ones like the PAC or l‘ @ *
transpulmonary thermodilution in patients with shock.

We recommend that less invasive devices are used, instead of more invasive devices, only when they have been validated in the context of patients with shock

<
S
' [UNGRADED, BEST PRACTICE STATEMENT]

=3 \We suggest using echocardiography as the first line imaging modality to assess the type of shock and ® Q ”
hemodynamic status.

We suggest that, when further hemodynamic assessment is needed, echocardiography is the preferred modality to initially evaluate the type of shock as opposed to more invasive
technologies. [LeveL 2, QoE B)

2014

Serial echocardiographic evaluations should be performed to provide additional information on cardiac function, even when CO is monitored. [UNGRADED, BEST PRACTICE
STATEMENT]

Echocardiography can be used for the sequential evaluation of cardiac function in shock. [UNGRADED, STATEMENT OF FACT]

=3 Serial echocardiographic evaluations should be performed to provide additional information on l‘ @ ”
cardiac function, even when CO is monitored.
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WHEN AND HOW SHOULD ONE MONITOR ARTERIAL PRESSURE IN SHOCK?

*

=3 Arterial pressure should be monitored in patients with shock.

=> Arterial pressure should be monitored with an arterial catheter in shock that is not responsive to
initial therapy and/or requiring vasopressor infusion.

&
o),
44

We recommend arterial and central venous catheter insertion in shock not responsive to initial therapy and/or requiring vasopressor infusion.

<
S
N [UNGRADED, BEST PRACTICE STATEMENT]

WHAT IS THE TARGET OF ARTERIAL PRESSURE IN SHOCK?

-

PRI LY L
44

=3 The target blood pressure should be individualized during resuscitation of patients with shock.

We recommend individualizing the target blood pressure during shock resuscitation. [LeveL 1, QoE B]

2014

= An initial MAP of 65-70 mmHg should be targeted in patients with septic shock. I.

We recommend to initially target a MAP of 265 mmHg. [LeveL 1, QoE C]

2014

=3 A higher MAP target may be considered in patients with septic shock and a history of chronic l‘
arterial hypertension who show clinical improvement with higher blood pressure.

=3 A higher MAP target may be considered in patients with septic shock with high CVP values who .‘
show clinical improvement with higher blood pressure.

2014

We suggest a higher MAP in septic patients with history of hypertension and in patients that show clinical improvement with higher blood pressure. [LeveL 2, QoE B]

=3 Lower MAP targets may be considered in patients with traumatic hemorrhagic shock and l‘
uncontrolled bleeding in the absence of traumatic brain injury.

0
4

-
§ We suggest to tolerate a lower level of blood pressure in patients with uncontrolled bleeding (i.e. in patients with trauma) without severe head injury. [LeveL 1, QoE C]

=3 |n the initial phase following trauma, a target systolic arterial pressure of 80-90 mmHg

(MAP 50-60 mmHg) should be used until major bleeding has been stopped when there is no clinical ‘
evidence of traumatic brain injury and coma (Glasgow Coma Score < 8). In traumatic brain injury 0
(Glasgow Coma Score < 8), we recommend targeting an initial mean arterial pressure 280 mmHg.

= Targeting an initial MAP of = 65 mmHg may be considered in patients with cardiogenic shock. lb

WHEN SHOULD ONE MONITOR INTRA-ABDOMINAL PRESSURE IN SHOCK?

= Serial monitoring of intra-abdominal pressure (IAP) may be considered in patients with shock and l‘
established risk factors for intra-abdominal hypertension.

WHEN SHOULD ONE MONITOR CENTRAL VENOUS PRESSURE IN SHOCK?

PLOMELO MY
figipge ¢

= Central venous pressure should be measured in patients with shock who have a central venous ‘
catheter. 0
= A pre-specified CVP value should not be targeted during the resuscitation of patients with shock. l‘
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Ca hai nghién ctru déu béo céo khong co sy khéc biét co v nghia thdng ké vé ty 18 tir vong trong
bénh vién khi sir dung céc ki thuat theo déi huyét dong tién tién so véi chiam soc tiéu chuan ¢ bénh
nhan sdc nhiém trung.

Ba RCT [149, 152, 153] dugc coi 1a da ddng nhat dé dua vao phén tich gop (Tai liéu bd sung).
Mot két cuc duy nhit |atir vong tai ICU hodc 28 ngay da duoc xem xét trong phan tich ndy. Phan
tich gop khdng chirng minh duoc loi thé caaviéc sir dung theo déi CO ¢ bénh nhan séc. Hai nghién
ctru quan sat khong duoc két hop trong phan tich gop do tinh khong dong nhat caa ching va két
qua cd thé dan dén wéc tinh sai [éch (Tai liéu bd sung). Trong hé thong phan loai cudi cling caa
chiing téi, khéng c6 bang chirng tng hd ciing nhu phan ddi viéc sir dung theo ddi CO & bénh nhan
soc khi xem xét ty |é tir vong lamot két cuc, vai chit lwong bang chang hién ¢d nhin chung thip
(Tai liéu bd sung).

Chuing téi khong thé xac dinh cac RCT so sanh mot chién lugc sir dung danh gia CO 13p lai so Véi
khong danh gia 1ap lai; Ngoai ra, khdng c6 RCT ndo so sanh chién lugc sir dung phép do CO va
danh gia chtic ning co quan, oxy hda mo, chuyén hoa va tudi mau véi phép do CO ma khong co
cac danh gia nay. Cudi cling, chiing tdi khéng tim thay nghién ctu ndo so sanh viéc theo ddi CO
c6 hoac khong c6 siéu am tim bo sung.

Y kién chuyén gia

Hoi dong danh gia rang tai liéu thu thap dugc khong cho phép dua ra khuyén nghi phan loai. Céc
nghién ctru hién cd vé tac dong caaviéc sir dung céc hé théng theo ddi khac nhau dén ty 18 tr vong
rat khac nhau vé céc loai sdc, viéc St dung phac d6 diéu tri [150,151,152, 155,156,157] hoic khdng
sir dung phac d6 diéu tri [149, 158, 159], cling nhu cac bién sb va gia tri muc tiéu. Hon nita, &
nhitng bénh nhan suy tuan hoan cap, ty Ié tir vong co thé khdng phai lakét cuc chinh 1y tuong cho
cac RCT danh gia gia tri cuaviéc theo ddi huyét dong. Vi ty Ié tir vong & nhitng bénh nhan nay bi
anh huong boi nhidu yéu td, nén viéc thay doi mot khia canh quan ly duy nhat - ching han nhu
theo ddi - kho cd thé dan dén giam ty 1 tir vong dang ké [160]. Ngoai ra, theo ddi CO chi c6 thé
anh huong dén két qua néu nd dan dén mat liéu phép hiéu qua hon. Viéc xay dung cac thuat toan
quyét dinh lién két theo d&i huyét dong, bao gom CO, véi céc can thiép diéu tri 1a mot théch thic,
vi c6 nhiéu yéu té anh huong dén quyét dinh diéu trj [161]. Céc thuat toan ra quyét dinh dyuatrén
theo ddi CO dugc dé xuét trong cac nghién ciru d6i khi qua don gian va do dé da bi chi trich [150,
151, 155,156,157, 162] vi chling bé qua mot lwong 16n dit liéu ma bac si 1am sang ¢ thé xem xét
khi dua ra quyét dinh diéu tri.

Do d6, cac thanh vién hoi thao da quyét dinh dua ra y kién chuyén gia dua trén ba lap luan. Tha
nhat, viéc biét CO c6 thé gitp hiéu duoc tinh trang huyét dong, danh gia viéc cung cip oxy vatheo
déi téc dung cua hai phwong phap diéu tri chinh duoc sir dung trong soc, hdi sic dich va thudce
tang co bop co tim. Muc tiéu ciaviéc tang CO 1a tang tudi mau mo va do do tang oxy hoa, tir d6
giam chuyén héaky khi vacai thién chirc ning co quan. Do d6, tinh ddy di ciia CO nén dugc danh
giatrong bdi canh nay. Thar hai, mot phép do don gian vé nhimg thay doi trong huyét ap dong
mach khong uéc tinh chinh xé&c nhing thay d6i cia CO [113, 114, 148]. Thir ba, khéng c6 RCT
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nao dugc tim thiy théng qua tim kiém tai liéu cho thay két qua xdu hon khi theo ddi CO. Tuy
nhién, cac nghién ctiru hdi ciru quy md 1on vé quan 1y duoc hudng dan bang catheter dong mach
phdi (PAC) cho thay két qua cai thién ¢ nhitng bénh nhan bi soc tim [163, 164].

Dé xuat danh riéng viéc theo ddi CO cho nhitng bénh nhan khdng cai thién sau diéu tri ban dau
duatrén hai can nhic chinh. Tht nhat, trong phan nhém nay, loi ich tiém ning cua viéc biét CO
6 nhiéu kha nang vuot troi hon chi phi va tinh xam 1an caa céc thiét bi theo ddi, ciing nhu céc rai
ro lién quan dén viéc do luong sai 1éch. Thi hai, viéc khong dap ang véi diéu tri ban dau thuong
phan dnh mét tinh hudng |am sang phic tap hon, trong d6 dit liéu CO—va céc bién sb huyét dong
khac dwoc cung cip boi theo ddi ndng cao—dic biét cd giatri dé hudng dan viéc quan Iy tiép theo.

Céc tai liéu khéng cung cap tiéu chi chinh x4c dé xac dinh tinh trang sbc van ton tai mic du da
duogc diéu tri ban dau. Phuong phép sau thuong bao gdm hdi sirc dich ban dau [6], dugc thuc hién
truéc khi can ude tinh dap tng dich, va sir dung thudc van mach lidu thap. Tinh trang sbc van ton
tai sau diéu trj nay thudong dugc phét hién bang viéc khong on dinh huyét &p trén muc tiéu da chon,
vahoic bang su ton tai cia cac diu hiéu giam tudi mau mod ta & trén. Tiéu chuin ndy can duoc
diéu chinh cho phl hop véi nhiéu chi sé khdc makhéng thé liét ké hét. Tinh trang bénh thic day,
ngudn nhiém tring huyét vahoac nguyén nhan gay sdc, sb lugng co quan bi suy, mac do nghiém
trong ban dau ciaha huyét 4p va giam tudi mau mo, va cudng do diéu trj cling thudng duoc xem
Xét.

Nhitng thay d6i vé CO cung cap nhiéu thong tin hon so véi c&c giatri tuyét ddi. Tuy nhién, khdng
c6 chi dinh chinh x&c vé tan suat danh gia lai CO. Thong thuong, can danh gia lai sau khi thuc
hién céc can thiép diéu tri nham ting CO (vi du: truyén dich, thudc ting co bop co tim). Ngoai ra,
viéc danh gia lai dugc chi dinh/yéu cau khi tinh trang huyét dong xau di, vi du nhu ha huyét &p,
céc dau hiéu giam tudi mau mé méi hodc niang hon, nong do lactate cao hoic ting 6n dinh, hoic
luong nudc tiéu giam.

Siéu am tim lamot phuong phap bo sung hitu ich cho viée theo ddi CO vi n6 ciing gitip xac dinh
nguyén nhan gay mat 6n dinh huyét dong. N6 cung cap thdng tin vé cac bat thuong vé cau triic va
chtrc nang tim, va thong tin ngoai CO (vi du: tinh trang d6 day, kha ning co bop va &p luc bén
phai). Viéc sir dung ty | tir vong 1am tiéu chi danh gia c6 thé khéng phan anh dugc tinh hitu ich
(hozc thiéu sot) cia siéu am tim, va can xem xét cac két qua khéc. Tuy nhién, do tinh phé bién
rong réi, ban chat it xam lan vakha ning cung cip thong tin chan doan gia tang, hoi dong khuyén
nghi tiép tuc sir dung siéu am tim dé hd trg chan doan, hudng dan va theo dbi diéu tri, cling nhu
danh gia tién lwong ¢ bénh nhan sc.

Cau héi 3.2. Nén theo ddi cung lwong tim trong sbc nhuw thé nao?
Khuyén nghi 3.2

30. C6 thé can nhdc pha lodng nhigt qua phéi hodgc pha ledng dgng mach phsi bang PAC ¢
nhitng bénh nhan can theo dai CO.
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Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/bong thuan
manh

31. C6 thé can nhic si¢ dung pha lodng nhiét qua phéi hogc PAC ¢ nhiing bénh nhan bi sic
va ARDS tir trung binh dén ning dé hwéng dan li¢u phép dich truyén.

Luu y: O nhitng bénh nhan khéng suy that phai, phalodng nhiét qua phdi duoc vu tién hon vi
no6 do dugc EVLW.

Luu y: O nhitng bénh nhan suy that phai, pha lo8ng nhiét qua phdi duoc wu tién hon vi né do
dugc &p luc ddong mach phoi.

Luu y: O nhitng bénh nhan suy that phai, pha lodng nhiét qua phdi duoc wu tién hon vi né do
duogc &p luc ddong mach phoi.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

32. C6 thé can nhdc si# dung PAC 6 nhigng bénh nhan bi séc dai ding va suy thdt phdi sau
phdu thugt tim, bén canh siéu am tim dinh ky.

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/bong thuan
manh

33. CO thé sk dung cac thiét bj theo ddi CO it xam ldn hon, néu chiing da dwoc chiing minh
|& cung cdp wéc tinh CO chinh x&c trong béi cinh cu thé nay, so véi cac thiét bi xam ldn hon

nhw PAC hodgc phalodng nhiét xuyén phéi ¢ nhizng bénh nhan bj séc.

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/bong thuan
manh

34. Chiing téi dé xudt sir dung siéu am tim lam phwong thirc chin dodn hinh dnh dau tay dé
ddinh gid logi séc vatinh trgng huyér déng.

K huyén nghi yéu/Po chéc chian bang chirng thip/Bong thuan manh

35. Nén thuec hign ddnh gid siéu am tim dinh kyp dé cung cdp thém théng tin vé chirc néing
tim, ngay cd khi CO da dwoc theo doi.
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Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/bong thuan
manh

B6i canh

Céc hé thng theo ddi CO thuong mai ¢6 thé duoc phan loai thanh cac phuong phap xam 1an (PAC,
phalodng nhiét xuyén phéi két hop véi phan tich sdng xung hiéu chuin bén ngoai), it xam l4n hon
(Doppler thic quan, phan tich song xung hidu chuan ndi bo va khéng hiéu chuan) va khong xam
14n (hé thdng vong bit ngon tay sir dung phan tich séng xung hiéu chuan ndi b, cam tng sinh hoc,
tré khéng sinh hoc). Cac phuong phap nay khac nhau vé chi phi, mirc d6 xam lan, lwong théng tin
chting cung cip va hiéu suit do CO & bénh nhan nguy kich.

Pha lo&ng nhiét dong mach phoi ngat quang hoac phalodng nhiét xuyén phdi dugc coi 1a phuong
phép tham chiéu 1am sang dé do CO, mic di ca hai déu cb nhitng han ché. Ngoai ra, pha lodng
nhiét xuyén phéi cung cap udc tinh CO lién tuc, theo thoi gian thuc théng qua phan tich sng xung
hiéu chuan. Phién ban méi nhat caa PAC cung cap kha ning theo ddi CO theo thoi gian thuc théng
qua phan tich song xung ciia dudng cong &p luc that phai [165], nhung viéc x&c thuc ky thuat méi
nay van con thiéu.

Do tin cay cia phép do CO bang Doppler thuc quan di dugc thiét 1ap boi cac nghién ctu cii hon,
thudng khéng sir dung phuong phap do luong latai liéu tham chiéu ngay nay [166]. Phan tich song
noi xung xam |an hiéu chuan vakhong hiéu chuan sir dung nhiéu thuat toan khac nhau dé uéc tinh
CO dyatrén cac gia dinh bénh sinh 1y khac nhau [167, 168]. D6 tin cay cua phép do CO ma chung
cung cip da bi nghi ngo trong bdi canh thay doi truong lyc dong mach, tu phét hoic trong qua
trinh diéu tri bang thuéc van mach. Phan 1én cac nghién ciru xéc nhan da duoc tién hanh trong bdi
canh quanh phau thuat. Phan tich sng noi xung hiéu chuan ciing c6 thé thyc hién theo cach hoan
toan khéng xam 14an bang phuong phap vong ngén tay. Mot phan tich tong hop (9/16 nghién ciru
duoc thyc hién tai ICU, ¢ nhitng bénh nhan bénh nang hodc sau phiu thuat) da tim thay ty I¢ 16 >
30% (gia tri khoéng chap nhan duoc) trong 79% cac nghién ctiru va > 45% trong 47% céc nghién
ctru [169]. M6t phan tich tong hop khéc cho thiy d6 tin cay cia phép do CO thap hon & nhiing
bénh nhan c6 huyét ap trung binh (MAP) < 65 mmHg va dang dung thudc van mach [170]. Tuy
nhién, hau hét cac nghién ciru déu dugc thuc hién véi cac phién ban cii hon cua thuit toén. Céc
phién ban méi hon cuathuat todn dang tin cay hon, bao gdm ca ¢ tinh trang liét mach [171]. Nhiing
lo ngai twong tu ciing dugc néu ra lién quan dén tré khang sinh hoc va cam ang sinh hoc. Mot
phan tich tong hop caa 10 nghién ciru vai tré khang sinh hoc cho thiy sai sb phan tram 1a 47%
[172]. Trong nghién ctru duy nhét dugc thyc hién trén nhitng bénh nhan bénh niang vai phién ban
méi nhét caa hé thong phan ang sinh hoc, sai s6 phan tram 13 48% khi so sanh voi phuwong phéap
phalodng nhiét xuyén phoi [173].

Céc hé thong xam 1an nhit cung cip mot sd bién sb huyét dong khac ngoai CO. Biac biét, PAC la
phuong phap duy nhat dé udc tinh sirc can mach méu phdi va do truc tiép &p luc tam nhi trai va
dong mach phoi [174]. Phaloang nhiét xuyén phdi cho phép dinh lugng dé dang EVLW tai giuong,
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diéu ndy cd lién quan dén két qua [105]. N6 ciing udc tinh PVPL, lién quan dén muc do tén thuong
phé nang lan toatrong ARDS [106].

Pong thuin vé khoa hoc

Viéctim kiém tai liéu da cung cap mot RCT [175] vamét nghién ciru quan sét ¢o trién vong [176].
RCT cua Trof va cong su bi han ché bai quy mé mau nhd gdm 120 bénh nhan, dugc phan ting
thanh 72 bénh nhan nhiém tring huyét va48 bénh nhan khéng nhiém tring huyét, dugc phan ngau
nhién giita phuong phép diéu tri theo hudng din PAC va phalodng nhiét xuyén phdi [175]. Khdng
c6 sy khéc biét gitta cac nhdm vé sb ngay khodng thé méy, thoi gian nam vién, suy da tang va tir
vong. Viéc sir dung thuat todn phalodng nhiét xuyén phdi dan dén nhiéu ngdy thé may hon va thoi
gian nam vién tai ICU hon so vdi thuat toan PAC ¢ bénh nhan sbc khéng nhidm tring huyét nhung
khodng phai ¢ bénh nhan sbc nhidm tring huyét [175]. Tuy nhién, thuat toan dugc st dung cho pha
long nhiét xuyén phoi da bi chi trich [177]. Nghién ciru ciing néu 1én nhitng lo ngai vé viéc phan
nhom ngiu nhién va che gidu phan bd, ciing nhu viéc tudn thii phac dd, va duoc phan loai 1a co
nguy co sai léch cao (Tai lidu bd sung).

Nghién ciu hdi ciru caa Ni va cong su bao gom 72 bénh nhan bi sbc chan thuong [176]. Khong
c6 su khéc biét gitra bénh nhan duoc diéu tri bang PAC vabénh nhan dugc diéu tri bang PiCCO.
Nghién ciru khong sir dung phuong phap ghép diém khuynh huéng hoac bat ky phwong phap ghép
diém nao duoc xac dinh vakhong sir dung cac mé hinh da bién dé diéu chinh cac yéu té gay nhiéu.
Do d6, nghién ctru dugc coi 13 c6 nguy co sai léch nghiém trong (Tai liéu bd sung).

Mtic d6 bang chimg dugc xac dinh lathip. Nhu da bao céo trong Tai liéu bd sung, sau khi danh
gi& céc bang chitng ¢6 san do cau hoi nghién ctiu c6 hé thong cung cap, khdng cd bang chitng nao
ung ho hoic phan dbi viéc sir dung mot hé théng theo ddi cu thé so véi mot hé théng khéc & bénh
nhan nhidm tring huyét, khi xem xét ty I¢ tir vong lamot két cyc.

Y kién chuyén gia

Do thiéu bang chirng chic chan vé viéc lya chon thiét bj theo d&i huyét dong nao anh hudng dén
ty 1& tir vong, ¥ kién chuyén gia duatrén balap luan. Thi nhat, d6i véi nhitng bénh nhan can theo
déi CO, viéc lra chon PAC hoic thiét bi phalogng nhiét xuyén phéi so vai céac ki thuat khéc 1a
hop 1y do d6 tin ciy vuot troi caa ching trong viéc do CO, bit chap nhitng han ché hién co. Th
hai, céc hé théng ndy cung cap mot loat céc bién sb gitp md ta tinh trang huyét dong tét hon so
véi céc thiét bi it xam lan hon: PAC cung cap SvO2 vaPvCO2, 4p luc dong mach phdi va ép luc
dong mach phdi bit, trong khi pha lodng nhiét xuyén phdi udc tinh EVLW, PVPI, phan suit tong
mau toan phan vathé tich cubi tim truong toan phan. Thi ba, ¢ nhitng bénh nhan nguy kich, loi
ich tiém ning cua PAC va phaloang nhiét xuyén phdi co thé can bang vai chi phi vatinh xam lan
cua chung.

Viéc lya chon gitta PAC va phalodng nhiét xuyén phdi thudng mang tinh thuc dung. Chi nén sir
dung céc hé thong ma nguoi ding ¢6 du chuyén mén. Vi udc tinh sirc can mach méau phdi va do
truc tiép &p luc mach méu phéi, PAC c6 thé dic biét hiru ich trong suy that phai ¢ bénh nhan
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ARDS vabénh nhan bi sc kéo dai sau phau thuat tim. Viéc ugc tinh EVLW vaPVPI bing phuong
phép pha lodng nhiét xuyén phdi c6 thé dinh hudéng chién luoc dich truyén bang cach uéc tinh
nguy co tich tu dich phéi. Mic du khéng dang tin cay dé udc tinh gid tri tuyét déi cua CO khi
trrong luc dong mach thay ddi [167, 168], cAc hé thong phan tich song xung chua hiéu chuan hoic
d3 hiéu chuin co thé duoc sir dung dé wdc tinh nhitng thay doi tuong dbi cia CO trong c&c can
thiép ngan han nham diéu chinh tién tai tim.

Cubi cuing, néu khdng co sin cé&c cong cu theo dbi CO (ngudn lrc han ché hodc chéng chi dinh),
cac phuong an thay thé cho phép wéc tinh nhing thay ddi twong d6i trong CO. Nhiing thay doi
trong CO2 cudi thi tho ra (¢ nhitng bénh nhan duoc dit ndi khi quan khéng thé tu nhién) [122,
178, 179], nhirng thay ddi trong PPV (¢ nhitng bénh nhén thd méy khéng bi loan nhip tim vathd
tu nhién) [180,181,182] va nhiing thay d6i trong chi sb twdi méu caa tin hiu do thé tich ky -
plethysmography (¢ nhitng bénh nhan khong bi loan nhip tim) [183,184,185] ty I¢ thuan véi nhitng
thay d6i ddng thoi trong CO, duoc gay ra, vi du, boi mét lidu dich bolus hoic bai xét nghiém PLR.
Néu c6 sin siéu am tim, n6 co thé lamot phuong an thay thé, néu duoc |ap lai thuong xuyén, dic
biét 1a truéc va sau mdi can thiép diéu tri. Nhitng phép do 1ap lai ndy tét nhat nén dugc thuc hién
boi cung mot nguoi quan sit.

Cau héi 3.3. Khi nao va lam thé nao dé theo déi huyét ap déng mach trong
trueong hop sbc?
Khuyén nghi 3.3

36. Cin theo ddi huyét dp dgng mach ¢ bénh nhan sic.

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/bong thuan
manh

37. Can theo ddi huyét dp dong mach bang catheter dgng mach trong trwong hop soc khong
ddp g Véi ligu phdp ban ddu va/hogc can truyen thuéc van mach.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

Boi canh

Trong soc, huyét &p lamét bién sb huyét dong quan trong [186]. N6 cung cap théng tin vé cac dic
diém cua suy tuan hoan, huéng dan lva chon diéu tri va cho phép theo dbi dap ung diéu tri. Mot
phan tich héi ciru tir bo dit lidu dién ta caakhoa Hoi sic tich cuc (ICU) véi gan 80.000 bénh nhan
bi sd¢ nhiém triing cho thay huyét ap tam thu, tdm truong va huyét &p trung binh c6 muc d6 lién
quan tuong dwong véi ton thwong hé théng co quan va ty & tir vong tai 1CU [21].
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Huyét &p c6 thé duoc do bang may do dao dong tu dong hoic truc tiép bang éng thong dong mach
dugc dua vao dong mach quay hodc dong mach dui. Dit dng thong dong mach c6 lién quan dén
cac nguy co do diéu tri, vaviéc bat dau dit ng thong dong mach co thé 1am cham tré céc thi thuat
cap ciru khéc. Tuy nhién, n6 c6 thé cung cip ude tinh chinh xac hon vé huyét 4p dong mach, va
céc bién chirng cua nd rat hiém gap [187].

Pong thuan vé khoa hoc

Chung t6i khong xac dinh dugc nghién ctru ndo lién quan rd rang gira thoi diém hoic phuong
phép theo ddi huyét 4p dong mach (cho dui la theo d&i huyét &p lién tuc hay khéng lién tuc, vj tri
dit catheter dong mach dui hay dong mach quay) véi céc két cuc quan trong nhu tir vong, rdi loan
chirc nang co quan hoic bién chirng. Do thiéu dir liéu vé cac két cuc 1am sang chinh, chung toi da
danh gia sy phl hop giira cac phuong phap do huyét ap khac nhau dé lam co s& cho céc két cuc co
¥y nghia 1am sang (tirc 18, sy khéc biét co y nghia 1am sang vé huyét ap dong mach trung binh
(MAP) gitra céc ky thuat khéc nhau c6 thé anh huong dén két cuc ciabénh nhan).

Cau hoi nghién ctru khong xac dinh duoc nghién ciru nao danh gia viéc do huyét 4p ngat quang
hay lién tuc ¢ bénh nhan sdc (Tai liéu bd sung). Tuy nhién, 10 nghién ciru so sanh céc ki thuat
theo di hodc vi tri dit catheter xam |4n va khéng xam 1an da duoc dua vao.

Tat ca cac nghién ciru déu |a nghién ctru quan sat. Tam nghién ctru di so sanh phuong phap do
huyét &p khong xam 1an (chu yéu 1a do dao dong) voi phuong phap do huyét &p xam 1an [188, 189,
190, 191, 192, 193, 194, 195]. Bén nghién ciru so sanh vi tri dit ng thong dong mach quay so Véi
dui [196,197,198,199]. Ngoai trir nghién ciru caa Dorman va cong su [197], tat ca cac nghién ciu
déu béo cdo sai léch trung binh (chénh 1&ch trung binh) giita cdc phuong phéap khac nhau va chi
yéu dyatrén phan tich Bland-Altman. Tét ca c&c nghién ciru déu béo céo MAP, ngoai trir Rebesco
vacong su [195] sir dung huyét ap tim thu, va do d6 bi loai khoi phan tich gop vé MAP (Tai lidu
bd sung). Nghién ctru cia Lakhal va cong sy [189] trinh bay hai thiét bi do huyét 4p khéng xam
l4n khéc nhau va hai nhém bénh nhan khdng chong chéo khéc nhau. Nghién ciru nay duoc xem
Xét riéng biét trong phén tich gop.

Khi xem xét vi tri dat dng théng dong mach dui so véi quay, phan tich gop cho thiy MAP cao hon
& Vi tri dui, voi chénh léch MAP trung binh 1a4,13 [0,67-7,58] mmHg (Tai liéu bd sung). Do tinh
chat gian tiép caa két qua, bang ching cho céac khuyén nghi 1am sang nhim dén céc két qua 1am
sang chinh van con rat thap. Khi xem xét cac ky thuat xam 14n so vai khéng xam 1an & bénh nhan
sdc, €6 su khéc biét nho vé& huyét ap dong mach trung binh (d6 I&ch trung binh = 0,47 [95% CI -
4,17; 5,11] mmHg) (Tai liéu bd sung), va diéu ndy khé co thé co ¥ nghia 1am sang.

Y kién chuyén gia

Khdng cé bang chixng nado trong tai liéu ung ho hay phan dbi viéc theo ddi ngit quang hay lién tuc
& bénh nhan soc, ciing nhu vi tri dat dng thong wu tién. Y kién chuyén gia dua trén hai 1ap luan.
Thi nhét, & bénh nhan sbc, tinh trang huyét dong khéng 6n dinh vaviéc diéu tri cip ctru doi hoi
phai theo ddi lién tuc huyét 4p dong mach toan than thay vi theo ddi ngit quang bang vong bit
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cénh tay. Tht hai, viéc dat dng thong dong mach cho phép dé dang thuc hién viéc 1ay mau mau
lap lai can thiét cho nhitng bénh nhan nay.

Cau héi 3.4. Muc tiéu huyét ap dong mach trong soc la gi?
Khuyén nghi 3.4

38. Huyét 4p muc tiéu nén dwoc ca thé hoatrong quéa trinh hai siec cho bénh nhan bj séc.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

39. Nén dit muc tiéu huyét dp trung binh (MAP) ban ddu tir 65-70 mmHg ¢ bénh nhan bj
soc nhiém trang.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

40. C6 thé xem xét muc tiéu huyét dp trung binh (MAP) cao hon & bénh nhan bi séc nhiém
tring va co tién si ting huyét dp dpng mach mgn tinh, nhitng ngwoi co cdi thign 1am sang
Véi huyét dp cao hon.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

41. CH thé xem xét muc tiéu huyét dp trung binh (MAP) cao hon & bénh nhan bi séc nhiém
tring cd CVP cao, nhitng nguwoi co cdi thign |am sang véi huyét dp cao hon.

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/Bong thuan
manh

42. CO thé xem xé& muc tiéu huyét dp dgng mach trung binh (MAP) thdp hon ¢ nhing bénh
nhan bi séc mat mau do chén thuwong va chay mau khong kiém sodt dwoc khi khong co chan
thwong s¢ N&o.

Tuyén bé thwc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang ching chua duoc phan loai/Bong thuan
manh

43. Trong giai doan ddu sau chén thwong, nén sir dung huyét ap tam thu muc tiéu 80-90
mmHg (MAP 50-60 mmHg) cho dén khi cam méau hoan toan va khong co bang ching 1am
sang Vé chén thuong se ndo va hon mé (Piém hén mé Glasgow < 8). Trong trwong hgp chdn
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thwong so nio (Diém hon mé Glasgow < 8), chiing téi khuyén nghj nén dat muc tiéu huyét
dp dpng mach trung binh ban diu > 80 mmHg.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

44. C6 thé xem xét muc tiéu huyét dp dong mach trung binh ban dau > 65 mmHg é nhing
bénh nhan bj séc tim.

Tuyén bé thec hanh tét chwa dwoc phan loai/Bang chimng chua dugc phan [0ai/Sy dong thuan
manh mé

B6i canh

V1 huyét ap dong mach trung binh (MAP) 1amét yéu té thiét yéu trong qué trinh tudi méu cua tat
C4 cac co quan ngoai trir tAm that tréi, nén nd lamuyc tiéu cho viéc s dung thuc van mach. Trong
mot phan tich tong hop cia 13 nghién ciu (34829 bénh nhan), ha huyét &p trong thoi gian nam
ICU ¢6 lién quan dén tang ty 18 tir vong va ton thuong than cip (AK1) ¢ hau hét cac nghién ctu
dugc dua vao, va két qua kém hon dugc ghi nhan khi mic d6 ha huyét ap tang 1én [19]. Trong mot
nghién ciru quan sét hdi cau vaéi 77328 bénh nhan nhidm tring huyét, mdi lién quan giira thanh
phan huyét 4p dong mach trung binh vai ty 1é tir vong ICU [amanh nhét, tiép theo & huyét &p tam
thu, huyét ap tam truong va yéu nhat 1a huyét & mach [21].

Khé niém "ha huyét ap cho phép" di xuat hién trong béi canh xuat huyét khéng kiém soat duoc
do chin thuong [200]. Khai niém nay bao gdm sy ¢an bang giira huyét &p thap nhit c6 thé dé han
ché mat mau va duy tri tuéi mau day du [201]. Khé niém nay da duoc ma rong sang soc nhidm
tring, nham giam tac dung co hai ciathudc van mach ¢ bénh nhan cao tudi [202].

Muc tiéu huyét 4p dong mach trung binh ciing c6 thé khéc nhau tdly thudc vao céc tinh trang khéc.
Do tudi mau co quan phu thudc vao chénh Iéch &p suat gitra huyét &p trung binh (MAP) & thuong
lru va huyét &p tAm thu (CVP) ¢ ha luu, nén viéc ting CVP c6 thé 1am giam chénh léch &p suat
tudi mau co quan va cd thé 1am suy giam chirc nang co quan. Piéu ndy co thé bién minh cho viéc
tang mirc MAP khi CVP tang, vi du nhu trong trudng hop sdc tim. Diéu nay ciing ding véi ting
&p luc 6 bung (IAP). Tuy nhién, tudi mau co quan khéng chi phu thugc vao chénh léch gita MAP
vaCVP hoac IAP.

Gidng nhu trong ting huyét & man tinh, méi quan hé gitta dp luc tudi mau co quan va luu luong
mau co quan bi dich chuyén sang phai; cing mét MAP ¢6 thé tuong tng véi tudi mau co quan bat
thudng & bénh nhan tang huyét &p, trong khi nd lai dai dién cho tuéi mau co quan binh thuong &
nhitng bénh nhan khac. Diéu nay ciing c6 thé bién minh cho viéc ting myc tiéu MAP & nhém bénh
nhan nay. O nhitng bénh nhan bi chan thuong va sbc mat méu, viéc nhanh chong dat mic huyét
ap dong mach cao, dic biét lakhi truyén dich va ding thudc van mach, cé thé 1am ting mat méau.
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Diéu ndy ung ho khé niém vé chién luoc kiém soét ton thuong véi muc tiéu huyét &p tam thu thip
hon.

Pong thuin vé khoa hoc

Viéc tim kiém tai liéu bao gdm cac bai bao cach day 30 nim va thu duoc téng cong 11 RCT [202,
203, 204, 205, 206, 207, 210, 211, 212, 213, 280] va 3 thir nghiém quan sat [209, 214, 215]. Céc
thir nghiém bao gom nhiéu tinh trang bénh |y, bao gom sbc nhiém trung, sbc gidh mach, ngirng
tim ngoai vién (OHCA), sbc mit méau & bénh nhan chan thuong va sc tim, mdi loai co cac giao
thirc thir nghiém va ddi ching cu thé (Tai liéu bd sung).

S6c¢ nhiém trung va séc gidan mach

Chung t6i d4 thu thap dugc 4 RCT duoc thyc hién trén bénh nhan sbc nhidm tring hoic sbc gidn
mach [202, 203, 212, 280]. Céc chién lugc quin Iy MAP cao so véi thip khéc nhau da duoc thir
nghiém trong céc thir nghiém nay. Tuong tu, c6 sy khéc biét lon trong céc két qua dugc danh gia.
Ty & tir vong va céc két qua 1am sang khac nhu nhu cau diéu tri thay thé than vathoi gian sir dung
thudc van mach thuong duge dénh gia chung, voi sy khéc biét dang ké vé két qua giira cac nhom
bénh nhan va céc chién lugc can thiép khéc nhau.

Sau khi loai trir mot nghién ciu vé hoi chitng gan than dé duy tri tinh ddng nhét [204], c&c nghién
ctru duoc coi 1aco chat lugng cao, voi nguy co sai 1éch thap vakét qua dong nhit lién quan dén ty
[é tir vong trong 28 ngay hoac trong bénh vién.

Phan tich gop trén bénh nhan nhidm tring huyét, bao gom 3516 bénh nhan, khdng cho thiy bat ky
loi ich ndo trong viéc ting MAP & bénh nhan sdc nhiém tring (RR 1,06, KTC 95% 0,97-1,15)
(Tai lidu bo sung). Do d6, trong danh gia GRADE, khong c¢6 bang chirng ndo ung ho su gia tang
MAP trong toan bo quan thé bénh nhan soc nhiém tring huyét.

Sbc mat mau

Nghién ctru di tim thdy 3 RCT ¢ bénh nhan chan thuong bi sdc mat mau [205,206,207]. Hai RCT
khong dugc dua vao vi can thiép dugc thuc hién chi yéu & giai doan tién nhap vién [200, 208].
Céc nghién ctru cho thiy chat lugng bang chirng thap, duoc danh ddu boi nguy co sai 1éch nghiém
trong va do chinh x&c trung binh (Tai liéu b sung). Chiing t6i da két hop 3 RCT déanh gia tac dong
cua ha huyét ap cho phép nhu mét can thiép trong bénh vién ddi voi bénh nhan chan thuong va
SOC Mét mau.

Céc thir nghiém bao gom tong cong 380 bénh nhan. Chat lugng bang ching thap, voi nguy co sai
léch nghiém trong va do chinh xac trung binh trong udc tinh (Tai liéu bd sung). Can thi¢p khong
lién quan dén viéc giam hodc tang ty [ tir vong trong 28 ngdy, Véi nguy co tir vong twong ddi 1a
1,16 [0,76-1,76]. Theo danh gia GRADE, chit lugng bing chirng con thip va chu dé nay chua
duoc nghién ciru day da dé khuyén nghi céc bién phép can thiép nham giam huyét ap dong mach
trung binh (MAP) ¢ bénh nhan chin thuong bi sb¢ mat méu.
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Viéc tim kiém tai liéu da thu thap duoc mot nghién ctru quan sét & bénh nhan bi sdc mat mau duoc
phiu thuat mé bung cap ciru [209]. Edelman vacong su da so sanh ba nhom bénh nhan khéc nhau
theo ba mutc huyét ap tam thu khac nhau (< 89 mmHg, 90-109 mmHg, > 110 mmHg). Chung toi
chi xem xét cac nhdm 90-110 mmHg va > 110 mmHg [209]. Nghién cttu bdo céo sy gia tang ty
l& tir vong do huyét &p tam thu giam. Tuy nhién, do nhitng han ché caa nghién ctu, ching toi
khong thé dua ra cac khuyén nghi cu thé tir nghién ciru ndy trong nhém bénh nhan cu thé nay.

OHCA

Ban dau, chung t6i da dua vao 4 nghién ciru dé danh gia liéu viéc can thiép tang huyét ap dong
mach trung binh (MAP) so véi nhom ddi chang cd thé mang lai logi ich hay khéng
[210,211,212,213]. M6t nghién ctru sau d6 da bi loai [210] vi chi béo céo ty I¢ tir vong trong 180
ngay, trong khi cac nghién ciru khac bao cao ty 1€ tir vong trong bénh vién hoac trong 28 ngay.

Sau d6, ba RCT da duoc dua vao véi tong sd 1070 bénh nhan [211,212,213]. Céc nghién ctiu ndy
ddng nhit va dugc danh gia 1a c¢6 nguy co sai 1éch trung binh thap, véi do khdng chinh xé&c nho
(Tai liéu bo sung). Khong co tic dong dang ké nao dén ty Ié tr vong trong 28 ngay do ting MAP
v6i RR 121,11 [0,93 dén 1,33]. Vé danh gia GRADE cudi ciing, chiing tdi khéng tim thiy bang
ching tng ho hay phan déi viéc ting MAP & bénh nhan OHCA (chat lwong bang chiing trung
binh).

Séc tim

Hai nghién ciru khéng ngau nhién da ghi danh bénh nhan sdc tim [214, 215]. Nghién ciu cia
Burstain va cong su da bao cao ba nhom khac nhau theo MAP (<65 so voi 65-75 so vai > 75
mmHg). Nghién ctru nay da ching minh méi lién quan gitta mic MAP thap hon va ty 1& tir vong
[214]. Parlow va cong su da bao cao mot phan tich thir cip vé thir nghiém ngau nhién DOREMI,
so sanh milrinone va dobutamine & nhitng bénh nhan bi sbc tim [215]. Nhitng bénh nhan dat MAP
> 70 mmHg duoc coi la truong hop, trong khi nhitng bénh nhan c6 MAP < 70 mmHg dugc coi la
dé6i chirng. MAP giam c6 lién quan dén ty 1é tir vong cao hon [215]. Tuy nhién, nhitng nghién cau
nay khong thé diéu chinh day du céc yéu té gay nhidu co thé anh huong dén mdi quan hé gitta
huyét ap dong mach varty 18 tir vong, khién nhitng phét hién nay chi ra mdi lién quan mang tinh
du doan hon 12 méi lién quan nhan qua.

Y kién chuyén gia

Pé xuat dat muc tiéu huyét 4p trung binh (MAP) & mirc 65-70 mmHg thay Vi c&c giatri cao hon
& bénh nhan sbc nhiém tring chu yéu dua trén két qua caa cac thir nghiém SEPSISPAM va
OVATION. Tuy nhién, c&c giatri MAP muc tiéu thip nhat lai khac nhau gitta cac nghién ciru (60—
65 mmHg & OVATION, 65-70 mmHg ¢ SEPSISPAM). Cubi ciing, c&c gia tri MAP dat duoc
trong thuc té & cac nhdm "MAP thap hon" cao hon mtrc quy dinh cua giao thirc.

Phan tich dir liéu riéng 1é caa cac nhom SEPSISPAM va OVATION khéng cung cap bang ching
vé viéc dit muc tiéu MAP cao hon cho bénh nhan tang huyét ap tur trudc. Tuy nhién, cac thanh

BS HO HOANG KIM — BV NGUYEN TRI PHUONG 15/11/2025



https://trungtamthuoc.com/

ESICM guidelines on circulatory shock and hemodynamic monitoring 2025

vién hoi dong cho rang viéc dat muc tiéu MAP cao hon & nhém bénh nhan ndy co thé hop 1y vé
mat sinh |y bénh, dic biét 1a khi dwoc hudng dan boi cac dau hiéu tudi mau mo.

Dé xuat dat muc tiéu huyét ap trung binh (MAP) cao hon & bénh nhan sbc nhidm tring c6 CVP
cao ciing dwa trén c&c can nhic vé sinh Iy bénh. Quan diém nay ciing dugc hd trg béi mot nghién
ctru hdi ctu trén 2118 bénh nhan nguy kich, chirng minh rang chénh léch &p luc tréi mau co quan
(MAP — CVP) du doan t6t hon sy suy giam chirc nang than so véi chi riéng MAP [216]. D6i mat
véi bénh nhan co giatri CVP cao, nd luc dau tién nén lagiam CVP biang cach diéu tri nguyén nhan
gay rané. Hon nita, khdng nén bo quariang bén canh CVP, céc yéu té khac ciing anh huong dén
&p luc tudi mau co quan, chang han nhu hién twong thac nudc, tinh trang co thét tién mao mach
va ap luc tinh mach sau mao mach.

Trong sdc tim, dit liéu hién cé khuyén khich khuyén nghi muc tiéu MAP > 65 mmHg [214, 215].
Can co cac thir nghiém 1am sang ngiu nhién dé xac dinh rd hon cic muc tiéu MAP trong nhém
dan sb nay. Mic du viéc canhan hdéa cac muc tiéu dia trén dic diém caabénh nhan 1ahop ly theo
kinh nghiém, nhung van chua c6 dir liéu. Can xem xét anh hudng caa viéc diéu tri 1én céc chi sb
chtic niang co quan, chuyén hda mé va tudi ma.

Mot hudng dan gan day ciia Chau Au da khuyén nghi chién lugc bu dich han ché trong giai doan
dau sau chan thuong, v6i muc tiéu huyét 4p tam thu 12 80-90 mmHg (huyét ap trung binh dong
mach (MAP) 1450-60 mmHg) cho dén khi xuat huyét [on duoc ngin chin makhéng co dau hiéu
l&m sang cua chin thuong ndo va/hoac tay sdng [217]. Céc khuyén nghi caa ching téi phi hop
véi cac khuyén nghi trude d6. Theo d6, & nhitng bénh nhan bj chin thuong so N ning (thang
diém Glasgow hon mé < 8), nén duy tri MAP > 80 mmHg [217].

Céc chién luoc hdi sirc nham muc dich ha huyét &p cho phép bi chdng chi dinh ¢ nhitng bénh nhan
bi chn thuong so ndo va/hoic tiy sdng dé bao ton &p luc tudi méu ndo [217]. Mot phan tich hoi
ctru trén cac nhom bénh nhan bi chan thuong so ndo cho thay huyét 4p tam thu < 90 mmHg lam
tang dang ké ty 18 tir vong [218, 219]. Hon nita, khé niém ha huyét &p cho phép trong quéa trinh
soc chan thuong can duoc xem xét than trong ¢ bénh nhan cao tudi [220] hoic nhitng ngudi bi
tang huyét ap dong mach man tinh. Thoi gian du kién bi ha huyét ap, dugc xac dinh boi thoi gian
can thiét dé kiém sodt xuat huyét (can thiép phau thuat hoac chup X-quang), ciing phai duoc xem
Xét.

Cau héi 3.5. Khi nao nén theo déi 4p lwc 6 bung trong truong hop so6c?
Khuyén nghi 3.5

45. C6 thé can nhic theo di ap luc é bung (IAP) dinh ky 6 nhing bénh nhan bi séc va co
CAC Yéu té nguy co ting dp luc 6 bung da dwec xdc dinh.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh
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B6i canh

Trong 20 ndm qua, hau qua bénh sinh 1y caa tang 4p luc noi 6 bung va hoi ching khoang bung da
duoc 1am ndi bat va nghién ciru rong rai. Tang ap luc ndi 6 bung duge dinh nghia 14 su gia ting
lién tuc cua 8p luc noi 6 bung > 12 mmHg, trong khi hoi chitng khoang bung dugc dinh nghia 1a
&p luc noi 6 bung lién tuc > 20 mmHg (c6 hoic khéng c6 8p luc tudi méu 6 bung < 60 mmHg,
duoc tinh bing MAP trir IAP) lién quan dén rdi loan chirc nang/suy co quan méi [221]. Ca ting
ap luc noi 6 bung vahoi chirng khoang bung déu co thé 1a nguyén phat, lién quan dén chan thuong
hodc bénh 1y & viing chau bung thudng can can thiép diéu tri som, hoic thir phét, cha yéu lién quan
dén viéc hdi sirc dich tinh thé qua mirc ¢ nhitng bénh nhan bj rd ri mao mach (vi du: nhidm tring
huyét, bong, viém tuy cip niang). O nhitng bénh nhan nguy kich, viéc truyén dich tinh mach véi
khdi lugng 16n c6 thé dan dén hoi chitng khoang bung [222].

Tang ap luc 6 bung (IAP) dan dén ton thuong nhiéu hé co quan, bao gdm tim mach, hé hap, than
kinh trung wong, than vatiéu hda. Hoi ching da khoang 1a tinh trang hai hodc nhiéu khoang giai
phau c6 8p luc ting cao [223]. IAP 1a chia khéa dé hiéu huyét dong hoc ¢ bénh nhan sdc. N6 anh
hudng dén viéc dién giai &p luc d6 day khi &p, cac xét nghiém huyét dong hoc chirc ning (ting
PPV vaSVV, xét nghiém PLR am tinh gi4). Tang ap luc 6 bung ciing co thé giai thich, vi né 1am
giam tudi mau than.

Tang ap luc 6 bung xay ra & khoang 25% bénh nhan khi nhap vién va gan mot nira sd bénh nhan
|CU trong tuan dau tién nam vién, vaphd bién gap déi & bénh nhan thé may so véi bénh nhan the
tu nhién [224]. Piéu nay lién quan dén ting ty 18 tir vong, khéng phu thudc vao cac yéu té nghiém
trong khac [224].

Pong thuan vé khoa hoc

Mot chién luoc tim kiém nhay cam dugc bo sung boi tim kiém thi cong da duoc sir dung, mang
lai 56 bai bao dugc danh gia toan van. Sau khi ddnh gia toan van, khong tim thay bai bao nao lién
quan dén PICO (Tai liéu bo sung).

Y kién chuyén gia

Chua c6 nghién ctru nao so sanh viéc theo d6i IAP & bénh nhan nguy kich véi viéc khdng theo ddi.
Dé xuat do IAP duatrén balap luan. Thir nhat, cac nghién ciru di chi ramdi lién quan gitra ting
&p luc ndi 6 bung véi rdi loan chire ning co quan va tir vong [224]. Thir hai, IAP 1a mét trong
nhitng bién sd cd thé gop phan gay suy giam huyét dong caa bénh nhan va co thé anh huong dén
si tich ty dich. Pay ciing 1a mot trong nhitng bién sb c6 thé gitp danh gia sy tich tu dich vanguy
co truyén thém dich. Thir ba, viéc do IAP khong lam ting tinh xam 14n vi nd sir dung dng théng
tiéu dd co san va do d6 co thé duoc thiét 1ap véi chi phi bd sung hop 1y.

Cau héi 3.6. Khi nao can theo ddi 4p lwe tinh mach trung tim trong truong
hop s6c?
Khuyén nghi 3.6
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46. Ap lwe tinh mach trung tim (CVP) nén dwoc do 6 nhitng bénh nhan sic ¢é ddt catheter
tinh mach trung tam.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

47. Khéng nén nhdm dén mét gia tri CVP dwoc xdc dinh trwdc trong qué trinh héi sitc cho
bénh nhan séc.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/bong thuan
manh

B6i canh

CVP phan énh &p luc nhi phai. CVP xuyén thanh (CVP — ap luc mang phoi) 1amét chi sd ciatién
tai that phai. Nhiéu nghién ciu da chi rarang gia tri tinh caa CVP khéng thé dy doan kha ning
dap rng dich, ngoai trir c&c giatri cuc dai [225]. M6t s6 nghién ciru cling da chirng minh méi lién
quan gitta ndng dd6 CVP cao va két qua kém & bénh nhan bénh nang [97]. Miac du méi lién quan
nay khéng chimg minh dugc mdi quan hé nhan qua, nhung né dugc hd trg boi céc nghién cau cho
thdy giatri CVP ting cao c6 lién quan dén réi loan chirc ning co quan, dac biét lagan vathan [97].
CVP ting cao lam giam chénh léch &p luc tudi mau co quan (MAP — CVP) va thuc day phi né
md. Mot nghién ciru hoi cau trén 2118 bénh nhan bénh nang da chirng minh rang chénh léch 4p
luc tudi mau co quan du doan suy giam chirc ning than tét hon so véi chi MAP [216].

Khé niém sir dung muc tiéu CVP dugc khoi xudng bai Rivers va cong sy, chirng minh ty 1€ tu
vong trong bénh vién giam & nhitng bénh nhan sdc nhiém trang duoc chi dinh diéu tri theo muc
tiéu s6m so vai cham soc thuong quy [53]. Tuy nhién, CVP (8-12 mmHg) twong ty nhau ¢ ca hai
nhom, va pham vi myc tiéu CVP ndy & nhdm can thiép duoc thiét [ap mot cach tuy y. Didu ndy
cling dting trong ba nghién ctru ngau nhién c6 dbi ching 1én chirng minh khéng co loi ich caaliéu
phap diéu tri dich & bénh nhan sdc [54,55,56].

Trong thir nghiém FACCT, bénh nhan ARDS sau khi 6n dinh huyét dong ban dau dugc phan bb
vao chién lugc dich truyén "ty do" hoic "bao ton", dugc huéng dan bang cach nhim muc tiéu gia
tri CVP hoic &p luc tic nghén dong mach phdi cao hon hoic thap hon [226]. Mic du ty 1 tir vong
sau 60 ngay 1a twong ty nhau gitra cac nhom, nhung chién lugc bao tén c6 lién quan dén viéc cai
thién chtrc nang phdi, rdt ngan thoi gian tho méy vathoi gian nam ICU ma khong lam ting suy
cac co quan khong phai phdi [226]. Nghién ciru ndy ciing cho thay viéc sir dung CVP it gay bién
chtng hon so véi viéc sir dung &p luc dong mach phdi bit doi hoi phai dat PAC. Ngoai ra, trong
mét phan tich thir cap, céc kiéu hinh nhiém tring huyét khac nhau co phan tmg trai ngugc nhau,
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mot kiéu hinh duoc huong loi tir muc tiéu CVP thap hon trong khi mét kiéu hinh khac duoc huong
loi tr muc tiéu CVP cao hon [227].

Pong thuin vé khoa hoc

Chung t6i da xac dinh dugc 3 RCT [152, 153, 228] va mot nghién ciru quan sat [159] sir dung
CVP & nhitng bénh nhan bj sbc 1am muc tiéu cho céc két qua 1am sang c6 lién quan. Hai RCT da
bi loai vi chung dang so sanh CVP nhu mét bién phap nhom dbi chimg dé danh gia theo ddi CO
nang cao nhu mot phuong phap diéu tri nghién ciru va duge dua vao PICO tuong ddi ¢ trén [152,
153]. RCT duoc giir lai caa'Yu vacong su bao gdm 71 bénh nhan bi séc va bénh phéi tic nghén
man tinh. Ho di so sanh mot chién luoc dugce huéng dan bai chi sb cubi tim truong toan phan cd
ngudn gbc tir phalodng nhiét xuyén phoi vamot chién luge khac duge hudng dan boi CVP. Chién
lwge duge huéng dan boi CVP 6 lién quan dén viéc giam thé tich dich truyén, liéu norepinephrine
cao hon, d6 thanh thai lactat méau 24 gio thip hon va thoi gian nam vién tai ICU dai hon. Ty |8 tir
vong trong 90 ngay vatai ICU tuong ty nhau gitra ca&c nhom [228].

Nghién ctru quan sét cia Hata va cong su da so sanh cac két qua lién quan dén viéc sir dung PAC,
catheter tinh mach trung tam, phan tich dang song &p luc dong mach dé theo déi CO vakhéng theo
déi "trung tAm" ¢ bénh nhan sbc [159]. D6 léch nghién ctru duoc cho 1a cao va nghién ciru nay
khong dugc dua vao khuyén nghi. Panh gia cudi cling la khdng cé bang ching ung hé ciing nhu
phan ddi viéc theo ddi CVP & bénh nhan sdc, va chit lugng bang chang hién co rat thap (Tai liéu
b sung).

Y kién chuyén gia

Do thiéu bang ching, c&c thanh vién hoi thao da quyét dinh dua ra mot tuyén bd vé thyc hanh tét
chua dugc phan loai. Y kién chuyén gia duatrén céc 1ap luan sau. Tht nhat, CVP c6 giatri bénh
sinh ly, ¢6 thé giup dinh hudng cac lra chon diéu tri. Vi CVP xuyén thanh biéu thi tién ganh tim
phai, nén nd co thé gitip danh gia loai Sdc, trong d6 CVP rat thap thuong goi ¥ thanh phan giam
thé tich, trong khi CVP cao goi ¥ ton thuong tim. Su gia ting CVP ¢6 thé béo hiéu sy xuat hién
cuasuy tim phai. Ngoai ra, CVP 12 8p luc ha luu cuahdi Iuu tinh mach, va do dé ¢o thé gidp hiéu
duogc tac dong cua mot lidu dich bolus. Giatri CVP ting cao c6 lién quan dén phi né mé [229],
réi loan chic nang gan [230] va than [97], do d6 chiing co thé duoc s dung nhu mét chi b an
toan cho thiy nguy co cao tir viéc bd sung dich. Xem xét giatri ciaa chénh léch &p luc tudi mau co
quan (MAP — CVP) so vdi chi MAP dé dy doan AKI [216], CVP nén dugc giai thich cling voi céc
giatri MAP. Lap luan thi hai ung ho v kién chuyén gia ndy laviéc do luong vatheo ddi CVP rat
don gian va chi tén thém mot sd chi phi nhat dinh ddi véi nhitng bénh nhan da dit catheter tinh
mach trung tam.

LINH VUC 4: SIEUAM TIM

Cau héi 4.1. O nhitng bénh nhan bi soc, viéc thuc hién siéu &m tim co cai thién
két qua 1am sang khéng?
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Khuyén nghi 4.1

48. Chiing t6i dé nghi theec hign mét hogc nhiéu siéu &m tim 6 nhiing bénh nhan bj séc tuan
hoan

K huyén nghi yéu/Chirng ctr chac chin thip/bdng y manh

Béi canh

Tac dong cua siéu 4m tim ddi véi viéc quan ly 1am sang bénh nhan nguy kich bi sdc da duoc ghi
nhan day du, c6 thé duoc st dung nhu mot ¢éng cu chan doan va theo ddi huyét dong [231]. Nhiéu
nghién ciru dd mo ta nhimng thay ddi trong quan |y 1am sang do siéu am tim, va mic du siéu am
tim cho phép danh gia huyét dong toan dién hon & nhém bénh nhan nay, van con nhiéu cau hoi vé
kha nang cai thién két qua 1am sang caa no, lidu cac dic diém siéu 8m tim cu thé co ¥ nghia tién
luong hay khdng hoac liéu chling ¢ cung cap bt ky giatri du doan nao trong sé¢ hay khéng.

Pong thuan vé khoa hoc

Chi ¢6 mot RCT don trung tam duogc xac dinh [232] (Tai liéu bd sung). Trong quan thé sdc hdn
hop (60% c6 nguyén nhan tim mach nguyén phét), viéc sir dung siéu am tim qua thuc quan lién
tuc trong 72 gio dau tién da rat ngin thoi gian phuc hodi tinh trang mat on dinh huyét dong vao
ngay thtr 3 sau khi nhap vién ICU (SHR 1,26, KTC 95% 1,02-1,55, p = 0,03), trong khi hiéu qua
khong thé duy tri dén ngay thir 6 (SHR 1,20, KTC 95% 0,98-1,46, p = 0,06).

Trong mot nghién ciru can thiép trudce va sau can thiép don trung tam ¢ nhitng bénh nhan tho may
bi sdc tuan hoan chua phan biét, Siéu &m tim quathanh nguc co ban dé huéng dan ligu phap truyén
dich vathudc tang co bop co tim sau khi hoi Strc ban dau c6 lién quan dén viéc cai thién ty ¢ song
6t sau 28 ngay (HR 0,64, KTC 95% 0,41-0,98) va sdng thém nhiéu ngdy ma khéng can hd tro
than (28 [9,7-28] so vaéi 25 [5-28], p = 0,04) [233].

Trong mét phan tich hdi ciru, ghép cap khuynh huéng trén 3291 bénh nhan bi sbc nhidm trong tir
co so dir lieu MIMIC-3[234], siéu &m tim ¢ nhirng bénh nhan bi sbc nhiém tring co lién quan dén
viéc tang sir dung thudc ting co bop co tim (17,8% so voi 7,1%) va dat dng thong dong mach phoi
(4,2% s0 Véi 0,2%). Siéu &m tim trong vong 24 gio sau khi xay ra séc nhidém tring cé lién quan
dén viéc giam ty Ié tir vong trong vong 28 ngay (OR 0,83, KTC 95% 0,73-0,95, p = 0,005). Trong
mot phan tich héi ciru khéc trén bénh nhan sbc nhidm tring tir co so di liéu MIMIC-3, siéu 8m
tim qua thanh nguc sém trong vong 10 gid sau khi nhap vién ICU c6 lién quan dén viéc giam ty
& tir vong trong vong 28 ngay (HR 0,74, KTC 95% 0,60-0,91, p < 0,01), ¢6 thé do can bang dich
thip hon [235].

Siéu am tim lamot phan thiét yéu cua phuong phap tiép can huyét dong tich hop o tat ca cé&c giai
doan sbc. Céc yéu cau téi thiéu vé dao tao da duoc thiét 1ap, bao gdm céc ki ning cu thé can thiét
dé thu thap théng tin quan trong trong soc [101, 236]. Ban chat it xam |in caa siéu &m tim vatinh
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san ¢6 nhanh chéng caa nd, két hop véi kha nang danh gia toan dién chire nang tim mach vatinh
trang thé tich tudn hoan dé dua ra gia thuyét 1am viéc va ké hoach diéu tri kip thoi va pht hop ¢
moi giai doan sdc, da duoc can nhic khi dwa ra khuyén nghi nay. Siéu am tim ciing 1a mot phuong
tién dé danh gia hau qua huyét dong trong céc thir nghiém diéu tri & bénh nhan sbc. Miac du ¢ it
bang chung cho thiy két qua 1am sang duoc cai thién nhd siéu 4m tim, nhung c6 nhiéu nghién ciu
chirng minh tinh hitu ich caasiéu am tim. Céc thanh vién hoi thao cho rang loi ich ciasiéu amtim
trong sdc vuot troi hon cac rii ro caano.

Cau héi 4.2. O nhirng bénh nhan bi soc, sw hién dién ciia cac bat thwong trén
Siéu am tim c6 cung cap thém thong tin tién lwong cho két qua 1Am sang
khoéng?

Khuyén nghi 4.2

49. 0 nhiing bénh nhan bi séc, cac kiéu hinh chiee néing tim thu thét tréi va thdt phdi dwec
xdc dinh trén siéu am O thé ¢é y nghia tién lwong.

K huyén nghi yéu/Da tin ciy bang chirng rat thip/Pong thuan manh

Boi canh

Mic du phan suat tong mau that tréi (LVEF) 1amot bién sb siéu am thudng dugc do trong chim
soc dac biét, nhung gia trj tién lwong ciand trong soc van chua chac chan. Nhiéu nghién ciru cho
thiy LVEF c6 thé khong phai |a ddu hiéu nhay cam caa rdi loan chirc nang tim trong sdc nhiém
triing, va céc dau hiéu theo chiéu doc cia kha nang co bop nhu bién dang doc toan by (GLS) va
d6 léch tam thu mat phing vong van hai 14 (MAPSE) ¢6 thé l1a diu hiéu nhay cam hon cta chirc
ning tam thu that tré [237,238,239,240]. Sy dong gop cua bénh tim mach trude dé vao hiéu qua
tién luong cua c&c bat thudng siéu 4m c6 lién quan va chua dugc nghién ciu dy di [241]. Mot
loat céc bat thuong siéu 8m tim tréi va phai, tim thu va tim truong da duoc quan sét thiy trong
soc nhiém triing [242, 243], nhung sy dong gbp twong ddi caa nhiéu bat thuong vao két qua 1am
sang hiém khi duoc nghién ciru. Liéu cac dic diém siéu 8m tim cu thé 6 thé duoc sir dung dé x&c
dinh réi loan chtic ning co tim do nhiém tring huyét & bénh nhan sdc hay khéng van chua duoc
biét ro.

Pong thuan vé khoa hoc

Chirc ning tAm thu that tréi

Trong sbc¢ nhiém tring, 6 nghién ciru di duoc xac dinh dé danh gia mdi lién quan gitra céc bién sb
chirc ning tim thu that tréi véi két qua 1am sang [244,245,246,247,248,249] (Tai liéu bd sung).
MAPSE ting c6 lién quan doc 1ap véi ty |é tir vong 28 ngay thip hon [244]. Nguoc lai, van téc co
tim cao hon dugc do bang hinh dnh Doppler mé (s') tai vong van hai 14 véach lién that va bén co
lién quan dén ty I¢ tor vong 90 ngay cao hon [245]. Mot nghién ctru khac xac dinh rang kiéu hinh
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ting dong véi LVEF tiang khi c6 hau tai giam co lién quan dén ty |é tir vong trong bénh vién ting
[246]. Su hién dién caatic nghén that trai dong, mot phét hién ¢ tAm that ting dong va giam thé
tich, duoc xac dinh & 22% bénh nhan bi sbc nhidm tring valamot yéu té nguy co tir vong 28 ngay
[247]. Nguoc lai, chirc ning tim thu thét tréi giam nghiém trong ciing lién quan dén ty |¢ tr vong
trong bénh vién cao hon [248]. Mot nghién ciru doan hé hoi ctu guy mo Ién trén 1897 bénh nhan
bi séc nhidm tring da phat hién raméi quan hé hinh chir U giita LVEF vaty |¢ tir vong trong bénh
vién, véi ty |é tir vong cao hon duoc quan sét thdy & ca chirc nang tim thu that tré giam va ting
dong [249]. Méi quan hé nay duoc quan sé thay ¢ nhitng bénh nhan co gia tri LVEF cuc dai
(<25% va>70%) khi duing liéu cao noradrenaline (>0,5 pg/kg/phtit).

Trong sb nhitng bénh nhan sau ngimg tim, LVEF cao hon biéu thj kiéu hinh "sc phan bb" c6 lién
quan dén it ngay khdng bi suy co quan hon va ty & tir vong cao hon [250]. Mt khéc, dir liéu tir s
dang ky FAST-MI cho thdy LV EF <40% c6 thé dyu doan doc 1ap vé kha nang séng sot 1au dai kém
hon & nhitng bénh nhan bi sbc tim do nhdi mau co tim cap [251]. Trong mot nghién ctru hoi ciru
quy mé |6n diéu tra nhitng bénh nhan bi sc tim, ty 18 van téc dong chay vao van hai 14 s6m cao
hon so véi van toc vong tam truong sém (E/e’) va chi sb thé tich nhét bop thap hon nhung khong
phai 1a LVEF giam c6 lién quan dén viéc tang ty 1& tir vong trong bénh vién, sau khi diéu chinh
céc yéu té gy nhidu [252]. Tuong ty nhu vay, trong mot nghién ciru hdi ciru & nhirng bénh nhan
bi soc tim va LVEF < 40% do nhoi mau co tim cap, ca LVEF 14n tich phan thoi gian van tdc tai
duong ra LV déu khong lién quan dén ty 1 tir vong trong 28 ngay [253]. Tuy nhién, mot nghién
ctru hdi ctru khac da chang minh nhitng phét hién trai nguoc nhau—a nhitng bénh nhan ICU tim
mach bi soc tim, LVOT VTI va LVEF trong ngay dau tién nhap vién c6 lién quan dénty & tar vong
trong bénh vién [254].

Tém lai, dir liéu cho thay rdi loan chire nang that tréi ¢ thé co ¥ nghia tién lwong trong nhiéu trang
tha sbc khéc nhau. Trong so nhirng bénh nhan bi sée nhiém tring, c6 thé cd méi quan hé phi tuyén
tinh gitta mot s bién sd cia chire ning tam thu that tréi vaty I tir vong. Tam quan trong caa roi
loan chirc nang tam thu that trai duoc cang cd thém béi mot nghién ciru cho thiy nhitng bénh nhan
bi sbc nhiém triing c6 kiéu hinh réi loan chirc ning tam thu that trai dugc xac dinh bang cach phan
cum 2 buéc cho thay ty 1é tir vong tai ICU cao hon cac kiéu hinh khéc [242]. Hoi ddng thira nhan
rang & nhitng bénh nhan cé bénh tim tir trudc va nhiém tring huyét (c6 va khéng cé sc), bién
dang tAm thu doc toan bo that tréi c6 thé co kha ning xac dinh nhitng bénh nhan c¢6 nguy co cao
gap céc bién ¢ tim mach bét lgi nghiém trong [241]. Thyc té 1a chirc nang tim thu that tréi giam
nghiém trong, ciing nhu chirc nang tam thu that trai ting dong, co thé lién quan dén két qua 1am
sang xau hon va co thé c6 ¥ nghia dbi véi viéc quan ly 1am sang cua sbc nhidm trung di duoc xem
xét khi dua ra khuyén nghi nay. Poi véi nhitng bénh nhan bi sdc tim, cac nghién ciu han ché cho
thdy mdi quan hé bién d6i gitra cac bién sd chirc ning tAm thu that tréi va két qua 1am sang. Hoi
nghi Pong thuan caa Hiép hoi Ghép tim va Phdi Qubc té vé Sic tim lién quan dén Suy tim da
khuyén nghi do LVEF, tich phan thoi gian van toc tai dudng rathat trai va danh gia chic nang that
phai dé co thém thong tin tién lugng & nhitng bénh nhan bi sdc tim lién quan dén suy tim [255].

BS HO HOANG KIM — BV NGUYEN TRI PHUONG 15/11/2025



https://trungtamthuoc.com/

ESICM guidelines on circulatory shock and hemodynamic monitoring 2025

Can nghién ciru thém trén cac quan thé co céc loai sdc khac nhau dé xac dinh giatri tién luong cua
céc bat thuong vakiéu hinh siéu am that trai déi véi két qua 1am sang.

Chire ning thit phai

Céc bét thuong vé chire nang that phai duoc dinh nghia khac nhau trong tai liéu va bao gém réi
loan chirc nang that phai theo céc bién sb duoc dinh nghia dong thuan [256] va kiéu hinh "suy"
[257]. Hai nghién ctru hoi ciru di x4c dinh rang suy giam chire nang that phai c6 lién quan doc 1ap
Véi ty |é tir vong trong bénh vién va trong vong 28 ngay & nhirng bénh nhan bi sc nhiém tring
[258, 259]. Trong nghién ciru sau, LVEF < 50% ciing lién quan dén ty 1& tir vong trong bénh vién.
Tuy nhién, quy mé uéc tinh hiéu tng nho hon so véi rdi loan chie ning that phai [260]. Nhing
bat thuong vé kich thudc RV va chirc ning tdm thu va tam truong 1a phd bién trong mot nhom
bénh nhan ICU bi sdc nhiém tring duoc kiém tratrong vong 24 gio sau khi nhap vién. Tuy nhién,
khdng co bat thudng nao lién quan dén viéc giam kha nang séng sot [257]. Hb tro cho dap tng
sinh ly du kién, viéc chirng minh kiéu hinh "suy RV", dugc dinh nghia 1a RV gidn bang siéu am
két hop véi CVP > 8 mmHg, it c6 kha ning lién quan dén kha nang dap ng dich ¢ nhitng bénh
nhan bi sbc nhidém trang [257]. Mot vai nghién ctru, khong duoc xac dinh théng qua tim kiém tai
lisu va/hoic khong dép tmg céc tiéu chi dua vao, di chi rarang suy giam RV (duoc xéac dinh thay
doi) co thé co y nghia ddi véi ty Ié tir vong ngin han vadai han. Vi du, bién dang thanh ty do RV
vakiéu hinh suy RV c6 thé lién quan dén ty 18 tir vong ngan han vatrung han [242, 261]. Geri va
cong su da xac dinh duoc kiéu hinh suy thit phai ¢ 22,5% trong sb 360 bénh nhan b sbc nhiém
triing, Vai ty & tir vong tai ICU cao thir hai trong sd 5 kiéu hinh dugc xac dinh [242]. Hon nita,
trong mat tong quan hé théng va phan tich tong hop gan day bao gdm 1373 bénh nhén, trong d6
82% bi sdc nhiém tring, rdi loan chirc niang that phai ¢6 lién quan dén ty I¢ tir vong ngin han va
dai han [262]. Trong s nhitng bénh nhan bi séc tim va LVEF < 40%, mot nghién ciru hoi ciru da
xéc dinh song S' that phai, nhung khong phai TAPSE, tich phan thoi gian van toc tai duong rathét
tréi, hay LVEF lamot yéu té du bao doc lap vé ty I¢ tir vong trong 28 ngay [253].

Mic du sai 1éch cong bd co thé 1a mét han ché va cac nghién ciru chi bao gdm bénh nhan bj sbc
con han ché, hoi ddng da xem xét rang bang chang tong thé cho thiy vai tro tién luong dang ké
cua réi loan chirc niang that phai déi voi két qua 18m sang. Can co thém cac nghién ciru tién cau
trén nhitng bénh nhan bj cac loai sic khac nhau dé xac dinh giatri tién luong doc |ap cua céc bat
thuong vakiéu hinh siéu am tht phai cu thé déi véi két qua 1am sing.

Chirc ning tAim trwong thét tréi

Nhiéu nghién ciru, bao gom phan tich tong hop ¢ nhitng bénh nhan nhiém tring huyét ning vasdc
nhi&m tring, cho thiy rdi loan chirc ning tam truong c6 thé lién quan dén tir vong [263]. Dit liéu
vé bénh nhan sbc nhiém tring it phong phi va rd rang hon. O nhitng bénh nhan ung thu phat trién
sbc nhiém tring, suy giam chirc ning tam truong dugc biéu thi bang e’ bén < 8 cm/gidy c6 lién
quan dén ty I¢ tir vong tai ICU cao hon [264]. Trong mot nghién cau gidi han ¢ nhirng bénh nhan
soc nhiém tring, méi lién quan doc |ap gitta E/e’ va ty & tir vong trong bénh vién di dugc ching
minh, nhung khong c6 su khéc biét nao duoc quan sét thiy gitra nhitng ngudi sdng sét va nhirng
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ngudi khong séng sét dbi voi e’ vach ngin [265]. O nhirng bénh nhan sdc nhiém trung duoc danh
gia bang hinh anh Doppler md, Weng va cong su khdng quan sét thdy méi lién quan giira bat ky
bién s chirc ning tAm trrong nao va ty & tir vong 90 ngay [245]. Cudi cling, mot nghién ciru don
trung tAm gan day cho thiy e’ bén cia vong van hai 14 < 10 cm/gidy c6 lién quan dén ty | tir vong
tai ICU nhung khéng c6 y nghia théng ké sau khi hiéu chinh da bién [266]. Trong nghién ciru 16n
nhat cho dén nay, duoc cong bd sau khi tim kiém tai liéu, Vignon vacong su da chitng minh rang
r6i loan chirc nang tim truong that trai duoc danh gia theo huéng dan dong thuan xuat hién & phan
lén bénh nhan bi sbc nhidm trang, véi 44% van con khiém khuyét sau 28 ngay nhap vién ICU
[267]. Réi loan chirc ning tam trrong sém trong qué trinh nhap vién ICU khéng anh huéng dén
ty 1& tir vong ngan han. O nhitng bénh nhan bi sbc tim, sy hién dién caa kiéu dé day han ché trén
siéu 4m tim c6 lién quan dén LVEF thap hon mic du d dugc hd tro bang bom béng ndi dong
mach chi. Tuy nhién, kha nang phat hién tac dong tién luong chinh cua rbi loan churc nang tam
truong van con han ché [268].

Hoi dong khéng thé dua ra két luan chic chan vé gia tri tién lugng caa rdi loan chic ning tim
truong trong so¢ nhiém tring. Cac dinh nghia khac nhau vé rdi loan chirc ning tam truong, cac
dic diém dan sd khac, va nguy co sai 1éch ¢6 thé 1a nguyén nhan din dén sy thiéu chinh xéc va
khdng nhit quéan cia cac phét hién trong bai tong quan tai liéu. Nhitng thiéu st vé kién thic bao
gom cach danh gia/dinh nghia t6t nhat vé réi loan chirc ning tam truong trong dan sb ndy, valiéu
chtrc nang tim truong c6 nén duoc diéu tri trong méi truong cham soc tich cuc hay khdng. Hoi
ddng khong thé dua ra khuyén nghi lién quan dén gia tri tién lugng caa réi loan chirc ning tim
truong ddi voi cac loai sdc khéc do thiéu bang chung.

Cau héi 4.3. O nhitng bénh nhan bi sbc, tac déng diéu trj tirc thoi cia siéu am
timlagi?
Khuyén nghi 4.3

50. O nhiing bénh nhan bj soc tuan hoan, siéu am tim ddn d@én nhitng thay doi trong xie tri
va hé tro tic dgng diéu tri.

Tuyén bé thuc hanh tét chwa dwoc phan loai/Bing chimg chua dugc phan loai/Bong thuan
manh

Boi canh

Siéu am tim hién duoc khuyén céo 1a phuong thirc chan doan hinh anh hang dau trong tat ca céc
loai sdc, ca trong vangodi khoa Hoi sic tich cyc (ICU). Siéu 8m tim tap trung duoc sir dung dé
nhanh chong loai trir cac nguy@n nhan cé thé hoi phuc trong giai doan dau cua sdc, vasiéu amtim
tién tién hon co thé bo sung cho cac phwong phap theo ddi huyét dong khac dé huéng dan vatheo
d6i cac quyét dinh diéu tri [269]. Vi siéu &m tim it xam |4n, phd bién rong rai va da duoc khuyén
nghi trong nhiéu hudng dan vaquy trinh tai dia phuong dé diéu trasc, nén viéc tién hanh céc thir
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nghiém ngau nhién c6 dbi chirng (RCT) vé tac dong cua siéu am tim so véi khéng siéu am tim ¢
nhom dan s ndy 3 rat khé khan, néu khéng mudn néi 1a khéng thé. Tuy nhién, tic dong diéu tri
tic thoi cia siéu 8m tim cd thé khac nhau va duoc tdm tit trong phan nay.

Pong thuin vé khoa hoc

Chung t6i da tién hanh mot cudc tim kiém thyc té dé xac dinh c&c nghién ciru ghi nhan tac dong
diéu tri ciasiéu dm tim trong sbc (Tai liéu bd sung). Trong mot danh gidbao gdm hon 2500 nghién
ctru Siéu am quathyc quan dugc thuc hién trén nhitng bénh nhan bénh nang, si€u am tim da dugc
tién hanh & 39% bénh nhan c6 tinh trang huyét dong khéng 6n dinh [269]. Rbi loan chirc nang tam
thu thit trai dwoc phét hién & 27% trudng hop, réi loan chirc ning that phai & 14% vagiam thé tich
mau ¢ 11%. Tac dong diéu tri, duge dinh nghia la sy thay ddi trong cach quan ly bénh nhén, |a
dang ké, xay ra g 68,5% trudng hop. Tac dong phau thuat, duoc dinh nghia 14 chi dinh phau thuat,
xay rad 5,6%. O 152 bénh nhan ICU noi khoa, siéu am qua thuc quan cho phép béc si chan doan
bénh tam phé cip o 27% trudng hop, réi loan chic ning that tré & 23%, viém ndi tam mac dong
mach chu & 12% va chén ép mang ngod tim & 9% [270]. Két qua siéu &m qua thuc quan di dan
dén sy thay doi trong Xt tri 1am sang & 58 (38%) bénh nhan, chiang han nhu bat dau ding thudc
tang co bop co tim, st dung hd trg su song ngoai co thé, bat dau dung khang sinh diéu tri viém noi
tAm mac va diéu chinh cai dit may tho.

Siéu am tim c6 tac dong tic thoi dén viéc quan |y dich. Nho kha niang theo dbi thé tich nhét bop
that tréi bang tich phan thoi gian van tbc dong mach chu, siéu 4m tim cho phép danh gia dap (g
véi xét nghiém PLR hodc véi viéc truyén dich. Hon nita, xét dén ngudng do nhay va do dac hiéu
duoc t6i wu hoa cua cac bién sb khéc nhau, siéu am tim qua thanh nguc va qua thuc quan cd thé
duoc sir dung dé du doan dap tng véi dich [141]. Po duong kinh cubi thi thé racua tinh mach cha
dudi (IVC) c6 thé bd sung mot sb giatri cho viéc hudng din liéu phép dich vahdi sac dich, ngay
ca khi khéng nén sir dung riéng lé cho muc dich du doan dich [271]. Trong mét nghién ctu tién
vahau can thiép tai mot trung tédm, siéu &m tim quathanh nguc co ban ¢ nhirng bénh nhan thé may
bi sbc tuan hoan dan dén viéc truyén dich it hon trong 24 gio dau so véi nhom ddi chirng [233].

Siéu 4m tim c6 tac dong tirc thoi dén viéc sir dung thude ting co bép co tim va thudc van mach. O
nhitng bénh nhan nguy kich bi sbc khéng phan biét, ty I¢ bénh nhan can truyén dobutamine cao
hon néu sir dung siéu am tim qua thanh nguc co ban so véi khi khong sir dung (22% so véi 12%)
[233]. Ca viéc han ché dich truyén va ting sir dung dobutamine déu lién quan dén viéc giam ty 18
tir vong trong 28 ngay. Trong sb 46 bénh nhan nhap vién ICU vi sbc nhidm tring, su théng nhat
giita phuong phép tiép can siéu am tim va huéng dan caa Chién dich Séng sot sau Nhiém tring
huyét (SSC) 1a yéu (kappa 0,23) d6i véi viéc ké don dobutamine [272]. Trong nhdém siéu 4m tim,
du kién truyén dobutamine & 30%, trong khi chi & 8,9% ¢ nhom SSC. Tac dong cia diéu nay dén
két qua van chua duoc xac dinh rd rang. Dit liéu tir co so dir liéu MIMIC-3 cho thiy viéc sir dung
Si@u am tim & bénh nhan sbc nhidm tring ¢ lién quan dén viéc tang sir dung thude ting co bop co
tim (17,8% so véi 7,1%) vasiéu am tim trong vong 24 gio sau khi xay ra sdc nhiém tring ¢ lién
quan dén viéc giam ty I¢ tir vong trong vong 28 ngay [234].
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Ngudi ta ciing biét rang siéu 4m tim gitip béac si phat hién tran dich mang ngoai tim va chan doan
chén ép tim, trong khi chan doan nay chu yéu diavao 1am sang. Tuy nhién, c&c dau hiéu 1am sang
c6 thé bi che khuit & nhitng bénh nhan nguy kich véi 8p luc d6 day thét trai tang, trao nguoc dong
mach chu, tran dich mang phdi c¢6 vach ngin hoic giam thé tich mau, co thé giam hoic khéng c6
bién thién ho hip. Ngoai danh gia 1am sang, cac phat hién trén siéu 4m tim giup dinh huéng thoi
diém choc hit mang ngoai tim [273].

Nho kha ning phat hién suy that phai, siéu 4m tim ciing c6 thé goi y thay d6i chién lugc hd hap,
dic biét ¢ bénh nhan ARDS [274]. Trong mot nhém 393 bénh nhan nhidm tring huyét va séc
nhidm tring, rdi loan chirc nang tam thu that phai duoc chan doan bang siéu am tim co lién quan
doc 1ap vai ty 18 tir vong 28 ngay [275]. St dung ciing tiéu chuan siéu am tim, ty |¢ rdi loan chirc
ning that phai don doc cao dd duoc quan sét thdy & nhirng bénh nhan nhidm tring huyét va séc
nhiém tring, c6 lién quan dén ty Ié tir vong 1 ndm nhung khong lién quan dén ty 1é tir vong ngan
han [276]. Trong sb 282 bénh nhan thd may bi sc nhidm trung, Vieillard-Baron va cong sy da
béo céo rang suy that phai xay raé 42% trudong hop va lién quan dén mirc d6 dép g dich truyén
thip hon [257].

Céac hudng dan hién hanh khuyén céo nén thyc hién siéu am tim qua thanh nguc hoac qua thuc
quan thuong quy dé kiém soét sdc tim. That vay, siéu am tim [amaot cong cu 1y tudng dé kiém soét
soc tim va cho phép hinh dung hoat dong caatim bang céc chi sd huyét dong hoc tir céc chi sb don
gian nhu LVEF va CO dén céc bién sd phirc tap hon nhu ste cing that. Siéu 4m tim gitp dua ra
chan doan hoic goi y Vé cac nguyén nhan nhu viém ndi tdm mac hoic nhdi mau co tim. N6 cho
phép theo dbi huyét dong hoc khéng lién tuc bang cach cung cip uéc tinh vé 8p luc d6 day (mic
du bién sd ndy con gay tranh céi), CO va ép luc phéi [277]. Tuy nhién, han ché chinh la thiéu cac
nghién cau x&c nhan viéc S dung siéu am tim nhu mét cdng cu dé cai thién viéc quan ly bénh
nhan bj sdc tim. V& van dé ndy, théng tim phai [278] va do cac bién sd oxy héa mo nhu lactat,
SvO2 va gradient PCO2 dong mach-tinh mach | céc cong cu b sung cho phép theo ddi da phurong
thirc [279]. Ngoai ra, viéc sir dung siéu 8m tim bi han ché boi sy phu thudc ciia nguoi thuce hién va
su thay di gitta cac ngudi quan sét. Trong thyc hanh 1am sang, siéu 4m tim nén duoc thuc hién
ban dau dé xac dinh dic diém sdc tim, vabét ky thay doi nao vé tinh trang bénh nhan hoic céc can
thiép diéu tri déu can duoc siéu 8m tim lai. Siéu 4m tim ciing duoc sir dung dé x&c nhan chi dinh
oxy hoa mang ngoai co thé tinh mach-dong mach, chang han nhu phéan suat téng méu giam nghiém
trong, tich phan thoi gian van téc < 8 cm, hodc CO thap, két hop vai céc bién sb khéc (vi du: phan
loai SCALI). Trong quétrinh hd trg oxy héa mang ngoai co thé tinh mach-dong mach, siéu am tim
cho phép danh gia hang ngay su phuc hoi chirc ning tam that, hd trg qué trinh ra quyét dinh vé
thoi diém rit ong théng [280].

Y kién chuyén gia

Mic du chura ¢6 nghién ctru tai liéu chinh thirc nao duoc thyc hién, nhung c6 rat nhiéu bang ching
ung ho tac dong diéu trj tac thoi caa siéu am tim trong chan doan, xac dinh nguyén nhan gay soc
va huéng dan xur tri 1&m sang. Rat kho dé phan tich rd sy dong gop cua siéu am tim vao tac dong
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diéu tri, vi c&c quyét dinh 1am sang duoc dua ra duatrén sy két hop gitrabénh sir, kham 1am sang,
két qua xét nghiém va chan doan hinh anh. Tuy nhién, hoi dong van coi vai tro caasiéu amtim 1a
quan trong ddi véi tac dong diéu tri caand.

Ket luan

Huéng dan ndy trinh bay 50 khuyén nghi dwatrén biang chirng vay kién chuyén giavé dinh nghia
sdc, liéu phép truyén dich, theo déi huyét dong va siéu am tim cho bénh nhan sdc. Ching t6i da
cap nhat vameé rong cac khuyén nghi duoc dua ra vao nam 2014.
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