NGHIEN CUU LAM SANG

Nhan xét dac diém thiéu mau chi trong ki thuat
tim phoi nhan tao ho trg tim duong vao dong
mach dui s dung Catheter tai tudgi mau

TOM TAT

Thiéu mau chi la bién chiing mach mau thudng
gap trong ki thuat tim phéi nhan tao hé trg tim. Su
dung catheter ti tu6i mdu la mot bién phap khic
phuc tinh trang nay.

Phuong phap: Nghién ctiu mo6 ta 31 bénh nhan
ttr 2015 dén 2016 dugc hé trg ECMO VA duodng
vao dong mach dui tai Khoa Héi stic tich cyc - Bénh
vién Bach Mai. Danh gid cic yéu t6 lién quan tinh
trang thi€u mau chi va khoé khan bién ching do
catheter tdi tuGi mau.

Két qua: Trong 31 bénh nhén ctia nghién ctiu, c6
22.6% (7 bénh nhan) xudt hién thiéu mau chi. Trong
do6 7bénh nhan déubiéu hién triéu chiing dalanh, tim
vamat mach. Cé 13.6% bénh nhan giam tuéi mau chi
trén siéu 4m c6 biéu hién thi€u mau chi trén lam sang,
Khong c6 trudng hop nao phai cit cut chi. Tilé thi€u
méu chi khong lién quan chidn dodn, mtc d¢ ning,
phuong phép tién hanh, két qua diéu tri. Kho khan va
bién chiing lién quan catheter: sai vi tri, tic catheter,
chdy mau c6 lién quan véi tinh trang thi€u mau chi.

Tukhéa: ECMO, tai tuGi mau, catheter tai tudi

mau.
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Ki thuét tim phéinhan tao ho trg tim (ECMO
VA) la bién phap hé trg tam thdi cic truong hop
suy tim va hodc suy h6 hdp ning khong dap tng
v6i céc bién phép diéu tri thudng quy.[1] Trong
ki thudt nguai ta dat cac cannula véi kich thudc
16n vao mach mau. Bién ching mach mau, dic
biét bién ching thi€éu mau chi trong ki thuit
ECMO VA duong vao dong mach dui c6 ti 1¢
12-22%. [2] Ngudi ta khic phuc bang cdch dua
mau ti nhdnh bén cannula dong mach cung cép
cho vung chi bi thiéu mau thong qua catheter
tdi tuéi mau. [3] Ap dung catheter tai tusi mau
chua cé sy nhat quan gita cdc co s6 thuc hién ki
thuat ECMO VA.[4]

Tai Khoa Héi stic tich cyc Bénh vién Bach Mai,
chung téi thuc hién ki thudt ECMO VA tir 2009.
Catheter tai tudi mau dugc dit cho tit ca cac bénh
nhéin nhim dy phong va khic phuc tinh trang thiéu
mau chi. Muyc tiéu nghién ctiu: nhin xét dic diém
tudi mau chi va nhing khoé khan bién ching lién
quan catheter tai tu6i méu trong ki thuat ECMO
VA duong vao dong mach dui.
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DOI TUONG VA PHUONG PHAP

Nghién ctiu dugc tién hanh tai Khoa Héi stic tich
cuc - Bénh vién Bach Mai tir 1/2015 dén 10/2016.
Déi tugng nghién ctiu

Cé4c bénh nhan dugc hé trog ki thuat ECMO VA
duong vao dong mach dui cé st dung catheter tai
tu6i mau.

Phuong phap nghién ciu

Nghién ctiu mo td, c6 mau thudn tién.

Dit cannula va catheter tdi tudi mau chi: dit
cannula dong mach 16.5F, cannula tinh mach 21F
va catheter 2 nong 12F lam duong tai tuéi mau do
béc si phau thuét tim mach va bac si chuyén khoa
hoi stic tién hanh. Lya chon phuong phap dat
cannula va catheter qua da hay phuong phap phau
thuét can cithoan canh l4m sang,

Tiéu chudn chin dodn thiéu mdu chi trén lam
sang[S]

« C¢6 it nhat mot trong cdc ddu hiéu: mit mach,
da tai nhot, da lanh, dau, di cdm, liét vin dong, bap
chan cang.

« Loai trtf t6n thuong do gidm tusi mau hé
thong. Tiéu chudn chdn dodn thiéu mau chi trén
siéu am Doppler mach [6, 7].

« Thiéu méu chi cdp tinh (tai chan dit Cannula
dong mach) khong phét hién dugc tin hiéu dong
chay trén siéu 4&m Doppler

« Gidm tuéi m4u chi (tai chan dit Cannula dong

mach - so sanh bén d6i dién) gidm tin hiéu va/hoic
giam téc d6 dong chay trung binh giam va/hoécluu
lugng dong chay duéi 150 ml/phut tai dong mach
dui nong dudi 72 ml/phut tai dong mach khoeo.

« Tu6i mau chi dam béo: khong c6 cic ddu
hiéu vé gidm tin hiéu, gidm toc do va luu luong

mau ké trén.

KET QUA

Tinh hinh chung

Nghién ctiu ¢6 31 bénh nhén: 19 nam (61%) va
12 nit (39%).
Dac di€m lam sang va siéu am Doppler bénh nhan
thiéu mau chi

C6 7 bénh nhan (22.6%, n = 31) xuit hi¢n tinh

trang thiéu mau chi

Bdng 1. Biéu hién ldm sang thiéu mdu chi

Triéu chiing Tan s6 Tile
Dalanh 7 100%
Datim 7 100%
Tang kich thu6c vong chan 2 28.6%
Tén thuong phong nuée 2 28.6%
Hoai tangon 1 14.3%
Mit mach 7 100%

Nhdn xét: 100% bénh nhan thiéu mau chi cé

biéu hién da lanh, da tim va mat mach.

Bdng 2. Lién quan thiéu mdu chi trén lam sang va siéu dm Doppler mach chi

Siéu Am binh Giam tin hiéu trén Mit tin hiéu dong chay Tong
thuong siéuam trén siéu am s
Thiéu méu chi lim sang (-) 0 2 N 7
Thiéu méu chilim sang (+) 11 13 0 24
Tong s6 11 15 S 31
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Nhdn xét: Két qua siéu &m danh gia mét tin hiéu dong chdy va siéu am binh thudng phit hgp vé6ilam sang,
Nhoém bénh nhan giam tin hiéu dong chay trén siéu am 2 bénh nhéan (13.3%,n=15) c6 biéu hién lam sang.
Cackho khan va bién chiing lién quan catheter tai tu6i mau

C6 11 bénh nhan (35%, n = 31) dit catheter tdi tudi mau khé khian. Cé 16 bénh nhan (51%, n = 31) xay

ra bién chiing lién quan catheter tai tu6i mau.

Bdng 3. Bién chiing ciia catheter tdi tudi mdu va thiéu mdu chi

Loai bién chiing Tan s6 Tilé X tri Két qua
Tac catheter 7 23% Thay catheter 2 truong hop thiéu mau chi
Sai vi tri catheter S 16% Dit lai catheter 4 truong hop thiéu mau chi
Chay mau trong co 4 13% Diéu tri bao ton 1 truong hop thiéu mau chi
Téngs6 16 S1% 7 truong hop thiéu mau chi
Tinh trang thiéu mau chi va cic yéu té lién quan
Bdng 4. Thiéu mdu chi va cdc yéu td lién quan
Thiéu mau chi (+) Thiéu mau chi (-)
(n=7) (n-24) P
Tudi 3815 44+19 >0.05
BSA 1.85+0.07 1.61£0.14 >0.05
BMI 249+2.85 21.5+241 <0.05
SOFA 12£24 98+34 >0.05
APACHE 18.3+9.7 152+6.9 >0.05
CPR 0.16 0.26 >0.05
DPC kh¢ khin 0.3 0.09 <0.05
DPC bién chiing 0.0 044 <0.05
Thi gian ho trg 179+83 183+137 >0.05

CPR: cdp citu ngiing tudn hoan lic dgt cannula. BSA: Dién tich da (m?). BMI: Chi s6 khéi co thé. SOFA:
Diém SOFA khi bénh nhdn vao Khoa Hoi svic tich cuc. APACHE II: Diém APACHE II khi vao Khoa Hoi stic
tich cyc. DPC khd khan: ddt catheter tdi tudi mdu khé khdan. DPC bién chiing: c6 bién chiing lién quan catheter
tdi tudi mdu.

Nhdn xét: Thiéu mau chi c6 lién quan dén qua trinh dit catheter tai tudi mau khé khan va cac bién

chting ctia catheter tai tu6i mau.
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BAN LUAN

DPac diém lam sang va siéu am Doppler danh gia
thiéu mau chi

Trong nghién ctiu cia ching toi c6 7 bénh nhan
xuét hién thi€u mau chi (22.6%). Két qua ndy tuong
ty v6i phan tich gop ctia Cheng va nam 2014 trén
677 bénh nhan tit 13 nghién ctiu - ti1¢ thi€u mau chi
14 12-22% [2]. Trong nghién ctiu ctia Mohite ndim
2014 v6i 45 bénh nhan chialam 2 nhém: nhom tha
nhat catheter tdi tuéi mau loai 6-8F, nhém thi hai
catheter tdi tuéi mau 10-12F; c6 9 trudng hop thiéu
mau chi (20%, n = 45) tuy nhién ti 1¢ thi€u mau chi
nhom bénh nhan duing catheter tai tusi mau loai
6-8F cao hon. Nghién ctiu cua chung toi stt dung
loai catheter hai nong, kich thu6c 12F véi luu lugng
méu t6i da c6 thé cung cdp la S00 ml/phut. Luu
lugng nay dép ting dugc nhu ciu tusi mau ctia chan
Itc nghi ngoi. [7]

Chén dodn tinh trang thiéu mau chi thé dya trén
kham 1am sang va siéu am Doppler mach chi. Trong
cdc bénh nhén cta ching t6i: 100% biéu hién triéu
chiing da lanh, da tim, mit mach. Chi c6 1 bénh
nhan c¢6 biéu hién hoai ti chi va 2 bénh nhan biéu
hién héi ching khoang. Tuy nhién dédnh gid lam
sang c6 nhiéu khé khin. Co sé danh gid cac triéu
chiing 1am sang dya trén héi ching thiéu méu chi
cép tinh [5]. Triéu chiing mat mach dé nhamlan do
dong méau hé trg ciia mdy ECMO la dong chay lién
tuc, vd mach [8]. Cac dau hiéu thuong gap khac cta
bénh nhan thiéu mau cdp tinh chi: di cam, liét van
dong va dau kho khin danh gid ¢ bénh nhan dang
dugc hé trg tim phdi nhén tao va thd mdy.

Két qua danh gid tuéi mau chi bang siéu am
Doppler mach: nhom bénh nhan tuéi mau thoa
dang va thiéu méu chi cdp 1a phu hop véi danh gid
lam sang. C6 2 bénh nhan (13.3%, n = 15) gidm
tudi mau trén siéu &m nhung c6 biéu hién Iam sang.

Chua c6 tac gia dua ra cic chi tiéu day da danh

gid thi€u mau chi trén siéu am. Pic diém siéu 4m
Doppler mach chi 6 bénh nhan hé tr¢ ECMO VA
c6 dic tht: dong chay v mach, dong lién tuc, kho
khan tham kham va boc 16. Do viy danh gia tudi
mau chi ndi riéng va tudi mau mo néi chung can nod
phuong phap dac hiéu hon.

Kho khan, bién chiing va cic yéu t6 lién quan tinh
trang thiéu mau chi

Trong nghién ciiu cta ching toi, tinh trang
thiéu mau chi dugc danh gia tuong quan véi mot
s0 yéu to: tudi, gidi, diém vin mach, huyét ap, chi
s6 khoi co thé, dién tich da, tinh trang ngling tuidn
hoan trong luc tién hanh dit cannula, tha thuat
dién ra kho khan, bién chiing lién quan catheter tai
tudi méu, thoi gian ho trg ECMO. Két quéa thong
ké dugc trinh bay trong bang 4. Chung t6i phat
hién tinh trang thiéu mdu chi c6 lién quan cdc bién
chting ctia catheter tai tuéi mau va kho khan trong
qua trinh dit catheter. Nghién cttu héi ctiu cta
Ma 2016 c6 14 bénh nhan (20%, n = 70) c6 bién
chiing thiéu mdu chi. Khong c6 su khac biét théng
ké gitia nhém bénh nhan dugc dung hodc khong
dung catheter tdi tuéi mau. Tuy nhién cting trong
nghién ctiu nay, catheter ti tu6i mau cing la mot
bién phdp khic phuc khi thiéu méu chi cho 6 bénh
nhén chua dit catheter tai tuéi mau[9].

Tém lai, danh gia tusi mau chi trong ki thuét
ECMO VA la mét thach thic, chua c6 phuong
phép va tiéu chudn cu thé tinh trang tuéi mau chi
thoa dédng. Str dung catheter ti tusi mau chila mot
bién phdp c6 hiéu qua nhung dat catheter tai tusi
mau chi c6 nhiéu kho khin va bién chiing. Chung
toi chua phat hién cic yéu t6 tién luong thi€u mau
chi khi vao vién va khong tim thdy tuong quan thiéu

mau chi véi thoi gian va két qua diéu tri.
KET LUAN

Til¢ thiéu méu chi bénh nhan chay ECMO VA
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1222.6%. Trén siéu am 13.3% bénh nhan gidm twéi  kho khan va 51% trudng hgp c6 bién chiing. Thiéu

mau chi biéu hién lam sang. Két qua danh gid siéu  madu chi c¢6 lién quan dén kho khan va bién chiing

4m va lam sang nhém bénh nhén thiéu mau chiva  dat catheter tai twéi méu. Chua c6 bang ching

tusi méu thoa dangla tuong tu. thi€u méu chi lién quan dén: BMI, BSA, SOFA,
35% truong hop dat catheter tai tusi mau gip APACHEII, thoi gian va két qua diéu tri.

ABSTRACT

Subject: Limb ischemia is common complication in ECMO. To use reperfusion is a good resolusion
for this problem.

Methods: In Bach Mai ICU Department, from 2015 to 2016, there were 31 patiens, who had been
supported by VA ECMO via femoral atery. To evaluate the limb distal ischemia’s factors and complication
of distal perfusion catheter.

Results: In 31 patients’s study, 22.6% (7 patients) had distal limb ischemia. All 7 patients present
poikilothermia, pallor, pulselessness. 13.6% distal ischemia patients by ultrasound presented. The patient,
who has been cut limb, was zero. Limb ischemia rate did not relate to diagnosis, severe level, cannula
insertion of method and patients outcome. Difficulty and complication that relate to catheter, such as false
position, obstructive catheter, bleeding, associated to limb ischemia condition.

Keywords: Distal Perfusion Catheter; Extracoporeal Membrane Oxygenation, Distal limb ischemia.
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