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7 MOT SO PAC PIEM VE LAM SANG, XET NGHIEM VA
TON THUONG MO BENH HOC CUA 9 CA BENH CO TIM CHU SAN
PUGC SINH THIET NOI MAC CO TIM THEO PUONG TINH MACH

THAC S1TO THANH L|CH
GIAO SU PHAM GIA KHAI
GIAO SU TRAN PO TRINH
Vién Tim mach Viét Nam
GIAO SU VI HUYEN TRAC
Bo6 Mon Gidi Phdu Bénh Truong Pai Hoc Y Ha Noi

1. PAT VAN PE

Bénh co tim gian chua 16 ngilyén nhan x4y ra & cde phu nit mang thai trong 3 thdng cu6i thoi ky
thai nghén hoiic trong vong 6 thing sau khi dé dugc goi 1a bénh co tim sau dé hay goi la bénh co tim
chu san. Luc luong dic nhiém ciia WHO/ISFC trong "Pinh nghia va phan loai bénh co tim" da dé nghi
thuat ngii: Bénh tim chu san (Peripartal Heart Disease = PHD) dé chi tinh trang suy tim khong ro
nguyén nhan xay & & phu nit trong thdi gian cuoi clia thoi ky c6 thai va sau khi sinh (4). Bénh nay da
duoc Medows mo ta tir ndm 1957 trén 50 nguoi My da den mdc cdc triéu chiing suy tim sau de (9), bo
lac Hausa & Bic Nigeria ¢6 ty 16 mac bénh cao nhét the giéi, vao khoang 13% téng s6 phu nit vao nim

“ vién bi mic bénh nay. Bénh hiém gip & Chau Au va Bic My. Tai Viét Nam, trong mot nghién citu cua

GS. Trén D6 Trinh va cong su trong 96 ca bénh co tim gidn c6 6 ca bénh co tim dang chu sén, ¢d 6 ca
déu sau dé con thit 2 tr& 1én (2). C6 nhiéu nguyén nhan goi ¥ giy bénh nhu nhiém virut, thiéu hut cdc
chit dinh duéng, bénh cdc mach mau cha tim, nhiing thay déi vé hormon, nhiing phan ing mién dich
d6i véi bao thai hodc véi cde khang nguyén co tir cung v.v. Cho dén nay viée xdc dinh cu thé nguyén
nhan gy bénh vin con chua 16 rang. Cénac va cong su di cho cde luan ching vé gia thuyét thiéu
Selinium c6 thé giéng nhu thiéu trong bénh Keshan & cdc phu nit va tré em Trung Quéc, nhiing gia

dinh nha nong 1am ruong c6 ty 1é mic bénh cao hon nhimg gia dinh khdc. Trong mot nghién ctiu phoi

hop gifta Vién Tim Mach Viét Nam va Vién Dinh Dudng diéu tra khdu phin #n thuc t€ mot ho gia
dinh méc bénh co tim chu sén da dua ra két luan vé khdu phén dn chua hop 1y va can d6i, ddc bigt 1a
thiéu vitamin va sit (5). Vé phuong dién nghién citu mé beénh hoc cdc méu sinh thiét co tim da c6
nhiéu béo cdo cho ring viém co tim chiém mot ty 16 cao va dong phdt & cdc bénh nhan mée bénh co
tim chu san, nhung lai ¢6 nhiing nghién cttu cho ring chi thdy cdc hién tuong xo hod va thodi hod co
tim & cdc bénh nhan mic bénh nay.

Trong béo cdo nay, muc dich ctia ching t6i 12 tim hiéu, ddnh gid mot s6 cdc dic diém vé nhan
chiing hoc, mot s6 diic diém vé cdc xét nghiém Xquang, dién tim 46, siéu am tim va nhiing tén thuong
vi thé ctia 9 ca bénh co tim chu san dugc sinh thiét noi mac co tim tai Vién Tim Mach Viét Nam.
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IL POI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

. G6om 9 bénh nhan dugc chudn doén 12 bénh co tim chu sdn. T thing 6/94 dén 9/96, cac bénh
nhan nay duge khai thac tién sir, kham lam sang ti mi, 1am cdc xét nghiém DTD, siéu 4m tim hai binh
dien, chup XQ tim phdi va cdc xét nghiém Khac. C4 9 ca déu dugc chi dinh lam sinh thi€t ndi mac co
tim, duoc thuc hién theo dudng tinh mach bing day thong sinh thi€t loai STAND - FORD, cdc mau
sinh thiét duoc 1&y & vi tri VLT va co that phai, cd it nhét 3 mau sinh thiét dugc 14y cho mot ca bénh.
C#c méu bénh phédm duge ¢6 dinh ngay trong dung dich Formon 10%, chuyén diic bing Parafin, céc
ménh cit ¢6 chiéu day tir 3 micromet dén 5 micromet, dugc nhuom bing cdc phuong phdp nhuom
thong thuong nhu HE (Hematoxylin Eosine), PAS (Periodic Acide Schiff) va nhuom dac biét nhu
Vangieson, Lillie, Trichome, Masson, da mau. C4c tieu ban duge doc trén kinh hi€u vi quang hoc, cdc
tn thuong mo hoe duge danh gid theo cac tiéu chudn cia TCYTTG va Hoa Ky.

111, KET QUA VA BAN LUAN

Dic diém vé nhan khau hoc va lam sang duge trinh bay & bang 1 va 2 cho théy cac bénh nhan ¢
tdi trung binh 1a 28 (17 - 44), hdu hét 1a nhitng nguoi lam ruong phén 16n séng & khu vuc chau tho
song Héng thuoe dong bing Béc bo. C6 2 ca song & mién ndi Kon Tum va Cao Bing, 80% s bénh
nhan niy ¢6 ch€ dong dinh dudng kém, c6 s6 lan mang thai trung binh 1 2 (it nhat 1 1 14n, nhiéu nhat
12 6 18n). T4t ci cdc bénh nhan nay vao vién vi kho thd, c6 3 ca keém theo dau nguc, hau hét c6 miic do
suy tim NYHA I va IV, ¢6 2 trudng hop la NYHA I1. V¢ thoi gian xudt hién bénh trung binh sau d¢
(rung binh 13 10 tudn, ¢ 9 ca déu khong ¢ tién sl nhiém virut hay cdc bénh khac phoi hop.

CAc tricu ching vé XQ, DTD, siéu am tim duge ghi trong bang 3, chi sO tim - nguc trung binh la
54.4%, 7 ca trén dién tim d6 c6 day thit trai va mot ca ¢6 bléc nhi that cép I, vé két qua siéu am tim
cho thiy dudng kinh thét trdi thoi ky tam truong (Dd) trung binh 12 59,6mm, dudng kinh thét tréi thoi
ky tam thu (Ds) trung binh 12 52,7mm, phan s6 tong mau (EF) trung binh la 25.8%.

K&t qua sinh thiét noi mac co tim duge trinh bay & bang 4, vé thoi gian tién hanh sinh thi€t noi
mac co tim sau khi dé trung binh 1a 10 tuén, vé t6n thuong viém co tim dugc phan loai theo cac tiéu
chudn Dallas "Dallas Criteria" hién dang duogc 4p dung rong réi trén toan th€ gidi, tieu chuén Dallas la
viém co tim thé hoat dong gém cdc 6n thuong hoai tir va thodi hod co tim cling vdi hién tugng xam
nhap cédc (€ bao viem ngay tai ving co tim bi t6n thuong; Viém co tim mic do vira gébm cdc 16n
thuong thodi hod co tim cing véi xam nhap céc € bao viém & muc do thua thét, khong c6 hién tugng
viem co tim khi khong thdy xam nhap t€ bao viém va khong c6 t6n thuong co tim (12).

~ Trong nghién citu nay ching t0i thdy c6 hai ca viém co tim mic do vira (anh 1) chiém ty 1& 22%,
so v6i két qui nghién ctu (6n thuong mo bénh hoce cde ca bénh co tim chu san clia mot sO tdc gia khdc
nhu Sanderson ¢6 ty 1¢ viém co tim la 50% (9); t6n thuong viém co tim chi€m 29% trong nghién ctiu
ciia O'connell (8); 78% viém co tim trong nghién citu cta Midei (6), va Melvin phat hién t6n thuong
viem co tim chiém 100% s6 cdc ca bénh co tim chu san. Thoi gian tién hanh sinh thiét sau dé cta cac
t4c gid trén (ur 1 tudn cho dén 6 thang sau khi dé (6). Vé {6n thuong co tim trong nghién ctu nay ca 9
ca déu 6 t6n thuong thodi hod co tim véi méc do vira va nang (dnh 2) chi€m phén 16n, héu hét cac ca
¢6 phit khodng k& mic do vira va nang (anh 3) trong khi d6 muc do xo hoa khodng k& da s6 & mic do
nhe va vira.

IV. KT LUAN VA BE XUAT

Qua nghién ctiu 9 ca bénh co tim chu san duge sinh thiét ndi tAm mac co tim, ching to1 rit ra
mot s6 két luan sau: : :
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|. Phuong phép sinh thi€t ndi tam mac co tim duge thuc hién mot cdch an toan, 1dy dugc du cdc
mau co tim theo yéu c¢iu clia nghién ctu va khong c¢6 bién chiing gi xdy ra d6i véi 9 bénh nhan trong
va sau khi dp dung tht thuat.

2. Vé d6i tuong nghién citu, phan 16n 12 nhimg ngudi séng & viing chau thd song Hong, dé nhiéu
con va ¢6 ché do dinh dudng kém, vao vién trong tinh trang suy tim nang va c¢6 phéan s tong médu
giam.

3. Ty 1& viém co tim (22%) c6 thdp hon so v6i cdc nghién ctiu cla cdc tac gia khac da cong bo,
nhung noi bat lén 1a tinh trang thodi hod co tim va phti khoang k& & miic do vira va nang.

4. Can ¢6 su nghién cttu thém trén mot s6 luong bénh nhéan 16n hon ca vé ché do dinh dudng, tap
quan sinh hoat va tén thuong mo bénh hoc dé c6 thé tim thdy dugc m6i lién quan gitta ché do dinh
dudng va cac ton thuong thodi hod co tim & cdc phu nit Viét Nam méc bénh co tim chu san ?
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anh 3: Phu khoang k& miic do ning
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BENH HO VAN 2 LA
BS. PHAM NGUYEN VINH"

Van 2 14 n6i lién nhi trdi véi that trdi, gitip mau di mot chiéu tir tam nhi xu6ng tam that. HS van 2
14 x4y ra khi mdu chay ti that vé nhi trong ky tam thu.

Ciu tric van 2 14 bao gébm: Vong van, 14 van, day chéng, cot co (co tru). Bat thudong x4y ra‘do t6n
thuong co tim hodc bét ¢ thanh phdn nao clia bo may van déu c6 thé gay ra hd van 2 14.

1. NGUYEN NHAN

Do su khac biét vé co ché t6n thuong va nhit 1a do phuong thitc xit trf, ngudi ta thudng phan ra hd
van 2 14 méan va hd van 2 14 cép. H& van 2 14 cép thuong cin duge diéu tri ngoai khoa sém: sira hay
thay van. Nguyén nhan ctia hd van 2 14 méan (bang 2) cling ¢6 phin khdc hé van 2 14 cdp (bang 1)

2

Bang 1 : Nguyén nhdan ho van 2 ld cdp

- but day ching
(Thodi hod dang mucin, chén thuong, viém ndi tAm mac)
- bt co tru
(Nh6i méau, chan thuong)
- R6i loan chiic nang co tru
(Thi€u mau cuc bo)
- Réach la van
(Viém ndi thm mac)

Bdng 2: Nguyén nhdn ho van 2 ld man

Loai biéu kién
Viém Thép tim
Lupus ban do
X0 cing bi
Thoai hoa Tho4i hoa dang mucin van 2 14

(bénh Barlow, sa van 2 14)
Ho1 chiing Marfan

Hoi ching Ehlers Danlos
Pseudoxanthoma elaseticum
Voi hoa vong van 2 14

Nhiém triing Viém noi tam mac nhiém trung trén van binh thudng, van bat thudong hay van
nhan tao
CAu tric Diit day chang (tu nhién hodc do nh6i mdu co tim, chén thuong, sa van 2 14,

viém ndi tam mac)
bt hay r6i loan chiic ndng co tru (thi€u mau cuc bo hodc nhdi mau co tim)
Dén vong van 2 14 va bu6ng thét trdi (bénh co tim dan nd, dan dang tdi phinh
that tréi)
Bénh co tim phi dai
Khe hd canh van nhan tao
Bam sinh K& van 2 14
Bat thuong hinh di van 2 14
Phai hop véi: - Kénh nhi that
- Bién ddi dang xo noi mac (endocardial fibroelastosis)
- Chuyén vi dai dong mach
- Bt thuong noi xudt phat dong mach vanh

) Vién Tim thanh phé HO6 Chi Minh
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Bénh van 2 14 12 phd bién nhdt trong cac bénh van tim hau thdp. Biéu hién bénh c6 thé 1a hep van
2 14 don thudn hodc hé van 2 14 don thuén, hoic két hop hep ho van 2 1a. Khéc véi phuong Tay nguyén
nhan chu yéu clia hg van 2 14 tai nudc ta la thdp tim.

I1. SINH LY BENH

- Van 2 14 & vi trf song song véi van DMC, do dé khi c6 hd van 2 14, mot luong 16n mau s€ vao
nhi trdi trong ky tam thu. Thong thuong gin moOt nira lugng mau phut nguoc (regurgitant) s& vao nhi
tr4i trude khi van DPMC md. Luong mau phut nguge tuy thude vao 2 yéu to:

# Kich thude 16 van hd

* PO chénh ap luc thét trdi v6i nhi trdi

4p luc budng that trai tuy thudc stc c4n mach ngoai vi va khoi lugng mau. Do d6 khi hd van 2 14
c6 kém hep PMC, lugng méu phut ngugc vé nhi trai s& nhiéu.

- Khi ¢6 gia tang tién tai, gia tang hau tai va gidm co bop co tim, s& dan dén budng that trdi dan,
hau qua 16 van hd rong hon.

Do dé diéu tri bing thudc tang siic co bép co tim, 10 tiéu (gidm tién tai) va dan mach (gidm hau
tai) s& lam giam lugng mdu phut nguge vé nhi tréi.

- Theo dinh luat Laplace, stc cang thanh thét trai (left ventricular wall tension) tuy thudc ap luc
trong budng thit va dudng kinh that. Khi ho cép van 2 14, ca 4p.luc trong budng thit lan dudng kinh
oiam, do d6 siic cang thanh thdt gidm; nhd d6 phan xudt co thit (fractional shortening) ctia tam that
gia tang. O bénh nhan hd van 2 14, phan xuat co thét tang cdo so v6i bénh nhan hd van DMC.

- Khi h& 2 14 man, co thé b trir lai bing cich gia tang kh6i luong mau thét trdi: khoi lugng mau
cudi tam truong gia tang. Do d6 sic cang thanh thdt tr¢ lai binh thuong hay tang cao, lam dan vong
* van 214 va gia tang hon nita lugng mau that trdi. Hau qué 1a vong 1dn quén: Ho van 2 14 ddn dén ho 2
* 14 nhiéu hon. '

O benh nhan hé van 2 14 nang, phan xudl co that va phan xuat phut gia tang khi tim con bu. Do
d6 khi méi ¢6 triéu ching co nang, phan xudt co that va phan xudt phut chi trg vé "binh thuong". Ngay
¢4 khi benh da nang, suy tim mat bd, phan xudt phut chi gidm nhe.

FA (o)

Small lelt attium —
tigh pressure

&g
Large left atcunt -
Natmoa) press ure

Hinh 1: Hoi ching hé 2 1d: So dé mo td 2 thdi cyc ciia hd 2 1d don thudn
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Nhu vay & bénh nhan hd van 2 1a nang, khi phan xuét phut vao khodng 40-50%, la da ton thuong
¢o tim nhiéu roi. Khi phan xuét phut duéi 40%, nguy co lic mo rét cao, du ¢6 thay van, chic nang co
tim ciing khong hoi phuc duge.

Khoi luong mau cudi tam thu (end- systolic volume- ESV) la mot chi s6 hitu ich dé lugng gid
chiic nang thét trdi & bénh nhan hd van 2 14. Binh thuong ESV dudi 30ml/Im2 dién tich co thé. Khi
ESV>90ml/m2 nguy co md rét cao va khé héi phuc co tim sau m6. Khi ESV duéi 30 - 90ml/1m2 c6
thé qua duge cude mo nhung chiic nang thét trdi c6 gidm sau mo.

Khi ho ning 2 14 dot ngot xdy ra & bénh nhan ¢6 tim trude d6 binh thuong hay gan binh thuong.
Nhi tréi tuong doi nhd do d6 ap luc cao & day s€ anh hudng 1én DMP va véch thét phdi tr¢ nén day.

Neuoe lai,trudng hop dudi 1a hg van 2 14 man, do d6 nhi trdi ¢6 du thoi gian dan ra du dé "hap
thu" 4p luc cua that trdi. Do d6 dp luc DMP Khong tang, khong lam t6n thuong mach mau phoi va
khong lam day thét (P).

(Theo Robert WC et al: Nonrheumatic valvular cardiac disease. A clinicopatholgic survey of 27
different conditions causing valvular dyfunction. In Likoff, W.[ed]: Cardiovascular Clinics. Vol. 5, No
2, Valvular Heart Disease. Philadelphia, F. A. Davis, 1973, p. 403)

II1. BIEU HIEN LAM SANG: !

- Triéu ching co nang clia hd van 2 14 man tuy thuge do nang ctia hé van, mic do tién trién nhanh
hay cham, dp luc dong mach phoi, t6n thuong van tim, co tim dong mach vanh phoi hop.

- Tri¢u chiing co nang 13 tri¢u ching cua suy that trdi. Dac diém ctia hd van 2 14 1a dién bién bénh
cham, do d6 khi ¢6 déu hiéu suy that trai la bénh da nang; chiic nang thét trdi ¢ thé khong hoi phuc
du da duoge diéu tri ngoai khoa. :

Mach tay va mach canh thuong manh va gon (khi chua ¢6 suy tim)

- Mom tim thudng nho manh, hinh vom va & ngoai dudng trung don vé phia trdi (bi€u hién cua
dan that trai)

- T1 thuong nhd do van 2 14 bi hd nén déng kém; T2 tach doi rong do van dong mach chii déng
sém. Khi ¢6 T3 loai trir kha nang hep nang van 2 14 phoi hop.

- Am thdi tam thu dang tran & mém tim. Can duge phan biét v6i am thoi tam thu cta hd van 3 14,
thong lién thét, hep PMC. Néu am théi lan vé phia xuong tc, ¢6 thé do ton thuong 14 sau van 2 14. it
¢ lwong quan gitta cudng do am thoi véi do ndng clia hé van 2 14.

& nhitng bénh nhan hd van 2 14 nang do dan thét trdi, nh6i mau co tim c¢dp, hd phia bén clia van
nhan tao hodc bénh nhan cé thém phé khi thiing, bién dang 16ng ngurc, béo phi; am théi ¢6 thé nghe
nho hoic khong nghe (silent mitral regurgitation)

Am thoi toan 1am thu hoac am thoi cudi tam thu & mom, tuong doi dac hiéu cia hd van 2 14.

Hé van 2 14 do diit day ching 14 van sau, dong mdu phut nguge s& do vé phia véch lién nhi. Do d6
am (hoi nghe 10 nhat ¢ day tim lam lam voi hep van DMC.

IV. Can lam sang:

IEIEG:

Thudong gap 1a ddu hi¢u dan nhi trdi hodc rung nhi. Chi khoang 1/3 bénh nhan hd 2 14 nang ¢o
ddu hiéu dan that trdi. Khodng 15% bénh nhan ¢6 ddu day that phdi do ting dp dong mach phoi.
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2. X quang:
. Phim 16ng nguc sau trudc c6 thé gidp thay nhi trdi 16n, ty 1¢ tim 16ng nguc trén 0,5 khi budng thét o
trdi dan. Khi ¢6 suy tim ¢6 thé thdy ddu hiéu phi mo ké (dudng KeyleyB). ;

Phim I6ng nguc chéch phai va nghiéng gidp thdy voi hod vong van, mot nguyén nhan hd van
thudong gap & nguoi gia.

Chup buéng thét trdi c6 can quang (left ventricular angiography) gitip X4c dinh chan doan. Chat
cdn quang xudt hién sém, trong nhi trdi, ngay sau khi bom vao that tréi.

3. Siéu am tim:

Rat hitu {ch trong chdm séc bénh hd van 2 14. Siéu am tim 2D va Doppler mau gitip xdc dinh
chan dodn, lugng gia do nang, chi dinh phau thuat (phuong phdp phau thuat ) (stra van hay thay van),
- theo ddi két qua sira van trong khi m6 va cham séc sau mo6. O nhiing bénh nhag chi diéu tri noi khoa,
siéu am ciing gitip thdy thudc ndi khoa dé ¢6 quyét dinh nén st dung thude nao (tang ¢ bop, gidm
tién tai, giam hau tdi...) trong tng giai doan cua bénh. ’

a. Xac dinh chdn dodn:

- Bing Doppler xung, doppler lién tuc va nhat 1a Doppler mau.

- Do do chénh léch ap luc cao gitra that trdi va nhi trdi, thuc hién Doppler lién tuc & bénh nhan hé
van 2 14, gidp thdy pho tam thu ¢6 van toe 5-6 m/gidy. Pho bat ddu ngay khi van hai 14 dong va thudong
kéo dai hét ky tam thu. Pho chi khu trd & cudi tam thu ¢6 thé do sa van 2 14.

- Doppler xung ciing gitp phat hién hd van 2 1a. do nhay cam 1a 90% va do chuyén biét khoang
959%. Tuy nhién mat kha nhiéu thdi gian dé do pho ho.

Doppler mau gitip phat hi¢én nhanh dong hd 2 14. DO nhay cam 94% va do chuyén biét la 100%.
Nén thue hién nhiéu mat cit dé im, nhat 12 mat cét canh tc theo truc doc va mat cit 4 buong tir mom.

- C6 thé ¢6 hd nhe van 2 14 sinh 1y & nguoi binh thudng. Mot nghién ctu cho thdy khodng 19%
trén 7000 ngudi binh thuong.

b. Litong gid do ndng:
- Mot s6 ddu hiéu ting tai khoi luong budng tim trai (echo 2D va TM)
* Dan that trai

* Tang dong vach thét trdi va véch lién that lam gia tang phan xudt ¢6 that va phan xudt phut (khi
chua c6 suy tim)

* Dan nhi tréi

* Nhi trdi ddn nhiéu hon vao ky tam thu

Cac ddu hi¢u nay gidp goi y do nang cta hd van 2 14, chi khong gidp luong gid. Ddu am ¢6 gid
tri hon. Thi du: bang c4c phuong phdp khée, lugng gia hd 2 14 nang, ma nhi trdi khong dan hoac dan
rdl it, can coi lai ky thuat lam, hodc day la trudng hop hd cap van 2 14 chi khong phai ha van 2 14 man.

- Cdc phuong phap Doppler thudng st dung lugng gid do nang hd van 2 14 [a:

* Po do dai dong hd bing Doppler mau

# Ty 1¢ do rong dong hd trén bé mat nhi trai.

# Lugng mau phut nguoc.
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Gdn day ¢6 thém phuong ‘phdp tinh lugng mau theo van t6c gén gia toc (Proximal velocity
acceleration) ctia dong ho. ]

* D6 dai dong ho bang Doppler mdu.:

Mt cit 4 budng tir mdm gitp udc lugng bang Doppler mau do nang dong hd.

Thuong phan do nang cia hé:

- Ho nhe 1/4

- HO vira 2/4

- H& nang 3/4

- Ho rat nang4/4

So véi phuong phap chup budng tim c¢6 can quang, phuong phap nay c6 hé s6 tuong quan tur 0,87
dén 0,88 :

D6 rong dong hd bang Doppler mdu:

C6 thé tinh do rong dong hd bing tri s6 tuyét doi (cm2) hodc ty 1¢ do rong dong hd trén dién tich
nhi tréi. - I

Cén chi y thuc hién nhiéu mat cit dé tinh do rong dong hd. St dung mat cit nao ¢6 do rong dong
hd 16n nhat.

Hd& nhe 1/4 khi ty 1¢ 1a 20%

H& vira 2/4 ty 1¢ 1a 21- 40%

H& ndng va rat nang khi ty 1¢ 1a 40%

* Luong mdu phut ngueoc:

La hi¢u so cla lugng médu qua van 2 1a ky tam truong (Qy) véi lugng méu qua van bDMC ky tam
thu (Q,) :

So v&i chup budng thét c6 can quang, phuong phép nay c6 hé so tuong quan tir 0,82 dén 0,91, con
¢6 thé tinh phan xudt phut.

QM - QA
QM

Ding mat cit 4 budng tr mém va 5 budng tr mdém dé khdo sat cdc tri s6 nay. Cén do ding
duding kinh ngang van 2 14 v van DMC, két hgp véi phd VTI (Veleity Time Integral) ctia pho Doppler
lién tuc ngang van 2 14 va van bMC. :

Phan xudt phut =

# Tinh lugng mau theo van t6¢ gan gia tée (Proximal Velocity Acceleration) clia dong hé

Gan 16 hd, van toc dong mau gia tang vdi bo chung quanh ¢6 cling van tdc, tao thanh cdc vo ban
cau. Van 1d¢ méu tai cde ban cdu nay biang van tdc mau qua 16 van. Do d6 do duge van t6c méu ¢ day
(Doppler mach) kem theo véi khodng céch r i 16 van tdi vO ban cdu, gidp tinh duge dong phut nguge
qua [ van.

Qp=216V
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A Khio sit chi tiét dong ho bing Doppler xung dé chdn dodn ho van 2 14
B. Mot phuong céch dé luong gid do ning ho van 2 14 dua theo d¢ lan

Hinh 2: RV: That phai LV: Thit trai
RA: Nhi phai LA: Nhi trai
Hinh 3: Luong gid d¢ ning ho van 2 14 biang Doppler mau.

Trén trdi: Mit cidt 4 buéng tr mom

Trén phdi: Mt cat canh tc theo truc doc

Dusi trdi: Mit cit 4 buéng tir mom, do dién tich dong ho
Duéi phai: Mit cét canh i truc ngang, ngang van PMC
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Hinh 4:

Van t6c dong mAu gia tang v6i bo chung
quanh ¢6 viing van toc tai 16 ho van 2
14,tao thanh vo ban cau.

Cian do r va V (Doppler xung). Tir d6 tinh
duge lugng mau phut nguge tai van 2 1a.

Chi diing khi vong trung tam.

Cach d& nhdt tinh r 12 do t&i diém ddu tién c6 hinh &nh nhiéu mau (ving phl trum: aliasing).
Ighién citu gdn day cho thdy cé tuong quan tot gifta phuong phép nay v6i phuong phép chup budng
tim.

Trong thuc hanh, hai phuong phdp dugc dung nhiéu nhit & lugng gid do nang hd van 2 14 la
phuong phép tinh do rong va phuong phdp tinh do lan. Khi dong hd xéo, thay vi dong hd trung tam;
do nang tinh dugc s& cong thém 1 do hodc dung phuong phép tinh phan xudt phut ngugc.

Phuong phap tinh lugng méu theo van t6c gén gia toc con it phé bién.

Bdng 3: Cdc tiéu chudn thuong ding ligng gid do ndng hd van 2 la

Ho nhe (1/4) | H vita (2/4) |Ho nang (3/4)|  Ho rdt nang
b (4/4)
e e s R e BT BT R i T (R i B
binh vi dong hd trong nhi trdi bang| Ngay sau van Giita nhi trai ¢ ddy nhi trai
Doppler xung 2 il ' 8
Do lan ding hd trong nhi trdi| <1,5cm 1,5-3cm 3 -4,5cm > 4,5cm
(Doppler méu)
________________________________ Al B S B (I R L
Do rong dong hd trong nhi tréi (ty 1¢) < 20% 20 - 40% > 60%
Do rong dong hd biang SAQ_TQ_ 1,5 - 4cm’ 4 - Tem® > Tem?
budong kinh dong phut tai goc < 6mm 6-8mm > § - 10mm
(SAQTQ) L | i
AR T e viptrat e B W Ny i T T T G e e TR ST T
Pho tinh mach phoi (SAQTQ) Binh thuon Giam vao ky tam thu Dao nguoc vao
o | ky tam thu
C6 ving hai 4 Khong L i Co b
Séng E 214 < 1,5m/giay > 1,5m/giay
Phan xuét phut ngugc < 20% 3 20 - 40% oo
| Pam do pho hd (Doppler lién tuc) \_ NG o g B sk il D) NManhts o Lo
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c. Xac dinh nguyén nhdn ho van:

Cdc ddu hiéu siéu am 2D va TM ginp biét mot phan nguyén nhan ho van:

- Ho van 2 ld hau Th'lp Ld van ddy, van dong ld van theo thudng gidm, ld van trudc c6 thé sa hay
rdt ngan. Day ching c¢6 thé diy, dinh vao nhau. Khi ¢6 kém hep van, ¢ thé thay mép van dinh vao
nhau:

- Ho van 2 1d do voi hod vong van: Veéi hod vong van c¢6 thé thdy duoc ¢ hinh anh vong van c6
dam d6 cao kem bong hinh.

- Ho van 2 14 do viém noi tam mac nhiém triing

C6 thé thdy manh sui, gidy ching bi dut lam sa van. C6 thay 14 van bi rdch cho dong ho ngoai vi.

- Ho van 2 14 do bénh thodi hod mucine. Ld van ddy nhung khéng co rit ma dai ra nhu du thira.
Thuong ho van 2 ld kiéu sa van, ¢é thé sa ca ld van trude 1an ld van sau; day ching da1 hon binh
thuong.

d. Xac dinh co ché hd van:

Xdc dinh d6 ning ho van gop phén chi dinh diéu tri ngoai khoa. Xdc dinh co ché hé van kém
khao sdt tinh chat 14 van glup 6 quyét dinh phéu thuat stra van thay van. Déng thoi hiéu 16 co ché ho
van cting gitip dit kién nén sira van theo phuong phdp nao.

Phan loai ho van 2 14 cua C'urpentler dua vao su van dong cia 14 van gitp hiéu 16 co ché ho van.
C6 3 typ ho van 2 14: typ 1, typ 2 va typ 3.

Bang 4: Phan loai hd van 2 1d theo suvin dong ld van (8)

Co ché Mo ta Ton thuong

Van dong ld binh | Bo tu do 14 van con nim & phia
thuong (typ 1) trudée mit phing vong van vao
ky tam thu; vao ky tam truong
van mo binh thudng

Bo tu do cuia | hodc ca 14 van

van - Dan vong van

- Rach la van

Sa van (typ 1) - Bt day ching

vuot quda mdt phing vong van
vao ky tam thu

Vién dong 14 van bi han ché
(Typ II)

Mot hodc 2 14 van mo khong
tron ven trong ky tam truong
va/hodc khong dong khit vao ky
tam thu

- Din day ching

- Dt cot co

- Din cot co

- Day ld van

- Dinh mép van

- Tdi tu chinh day ching

- Véi hod vong van

- Roi loan van dong vich that trai
- Cot co bi co riit

7,7

- S
S
)

-
e g Drpeil
K

Typo u/
» Cdc typ hd van 2 14

f," "0
G

Hinh 5 (8)
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ang trinh bay dang bot hoa tan dé udng - don,
anh phan
pégic 10 Aspégic 250mg
i Lysine acetylsalicylate
tuong dudng  250mg
dugc  SPK : VSB-555-91/BYT ta dugc
nh chat SDK : VN-2220-96/BYT
ong, ngung tap tiéu cdu . Gidm dau , ha sét , khang viém véi liéu cao .

d|nh
pégic 100mg :

| CAp va ban ca

mau cd tim va duy t

pégic 250mg : Phong ngtfa thi phat sau tai bién thi€u méu cuc bd co tim
nao lan tha nhat c6 lién quan dén bénh xo vita dong mac
-Lam gidm ty |& t&f vong va ty lé mdc bénh do nguyén nhan tim mach :

Sau n' mau cd tim

Trong trudng hgp dau thit nguc khong én dinh

Trudc tha thuat nong dong mach vanh

Sau tai bién thiéu mau nao tam thai hay thé

Glam n}:hen tdc doan p sau phau thuat n

mach vanh

450mg
- Aspirin

veng hay bién chiing sau nhéi mau co
tn ngay khi phét hién dau hiéu cia

S

- Loét da day té trang ti€n trlen Tién cdn qua man cdm véi céc
lic ( co that ph& qudn , phan tng phan vé - Tat cd nhing benh
tang hay mdc phai - Thai ky : 3 thdng cudi thai ky
<hong phdi hgp - Véi cac chat khang dong udng (6 li

ip) - V. Heparin - Véi Ticlopidin - Vdi cc thude khang viém khong

""d (tham khao phan tuong tac thudc )
o than khi si dung

Ung mot cich can nhé( trong truding hop : =
:‘el‘ da day hay ta trang hodc xuat huyét tiéu hoa , suy than , suyé
1 bang dung cy dat trong tf cung

_ ASPEGIC
DAY LUI NGUY CO

Phu nif ¢6 thai : d4u thai ky chua gdy vén

inh trong 3 thang cudi thai

tri ngan ngay trong 6 tha
dé dang ngai . Ngugc lai , tuyét doi chéng chi
ky . Phu nit cho con ba : khong nén ding lién tuc .
Tuong tac thudc

Phéi 0p: chéng chi dinh : V6i cic thusc k ng do

hop véi lieu cao aspirin . Methotrexate dac biét véi
khéng nén chi dinh : Véi cic thudc khéng viém khong Steroid khéc . Véi

ng khi dugc phéi
u cao ..Phé6i hop

cac thusc khéng dong udng khi thudc dugc phsi hgp véi liéu thép aspirin .
Heparin , Ticlopidin , cic thudc bai acid uric-niéu .Phéi hgp cdn can nhic
Cac thudc chong tiéu dugng ( dac biét cac Sulfamid ha dudng huy ), cdc
thuéc loi tiéu cac Glucocorticoid . Cic Antacid dung cach xa cac din xuat
salicylic (2 gio )

Tacdung khong mong muén

U tai , cdm gidc grém thinh lyc ,nhic du la d&u hleu qua ||eu

Loét d , Xuat huyét tiéu héa dai thé ( non ra mau , di ciu ra mau den...)
hay vi t gay thi€u méu thiéu sit . Hoi ching xuat huyet ( chdy méu cam
chdy méu lgi ( nuéu ) ran; ban xuat huyet . ) Vi sy tang thoi glan chéy
mau Tac dung nay van tén tai 4 - 8 ngay sau khi ngung aspirin . N6 c6 thé
gay nguy cd chéy mau trong trudng hgp cén phau thuat . Tai bi€n do min
cdm (phu , ndi man ngda (mé day ), di tng , suyén , s6c phan vé ) .

Pau bung .

Liéu lugng \

Danh cho ngudi I6n , liéu khuyén ding 1 £6i mbi ngay , chi ung theo don
Aspégic 100mg : sau nhdi méau co tim , tién hanh diéu trj cang sém cang tot
sau con khdi phat hay tai phat va cin duy tri t8i thiéu nam tud

Aspegic 250mg : sau nhdi mdu co tim ciing nhu trong dau thit nguc khong
6n dinh , ti€n hanh diéu tri cang sém cang tét sau con khdi phét hay téi phat

Théng tin chi ti€t cung cdp khi c6 yéu cdu . Tai ligu ding cho cin b} y t&

v
Synthélabo Groupe
Van phong dai dién céng ty Synthélabo Groupe
141 Dién Bién Phi Qudn | Tp. H6 Chi Minh -




Tioiem- 60 MG

3 lan méi ngay

Bi-Tioiem® 90 MG

2 lan moi ngay

Bi-Tipiem® 120 MG

2 lan moi ngay

TILDIEM 60 MG - THANH PHAN : Diltiazem Chlorhydrate : 60 mg, ta dugc vira di mét vién nén. Til\iH CHAT DUGC LY : Chdt d8i khang Calcium, chdng dau thét ngye. CHIDINH : Diu trj phong
ngla céc con dau thét ngye nhdt I cac con dau khi géing sic, con dau ty phét hay con Pinzmétal. CHONG CHI BINH : - Suy nit xoang, bloc nhf thdt dé Il va lll khéng c6 méy tao nhip - Suy thét trai
¢ 1r tuain hodn phi - PHY NU CO THAI : Thude da dugc xac nhan c6 gy quai thai 8 mot s& déng vat thi nghiém nén chinh thic chdng chi dinh diing cho phy ni¥ ¢ thai hay nghi ngd c6 thai. THAN
“TRONG KHI SU DUNG : Bloc nhi théit d | (PR kéo dai). Nhip tim cham - Bénh nhén 16n tudi, suy than, suy gan : theo déi sgt lic bét dau didu tri - Trong trudng hop gay mé, théng béo cho chuyén vién
gty mé biét viéc ding thudc - Phy nir cho con b khéng nén ding thudc vi diltiazem c6 thé qua siia me. TUONG TAC THUOC VA CAC TUONG TAC KHAC : - Két hgp dantroléne truyen finh mach v&i
céc thudc déi khang Calcium cb nguy cd tigm tang - K&t hop véi cac thuse déi khang o lam ting tac dyng ha huy&t ap nén can theo dai st huyét ap - Thén trong trong trudng hap két hop véi céc thude
chen B, amiodarone hay digoxine (nguy ca chém nhip tim va/hodc réi logn dan truy®n), ciing nhu véi cdc thudc chdng logn nhip tim - Phéi hap véi cac dén xudt nits c6 thé lam téng tac dyng ha huyét
ap - Dilliazem lam tang ndng db ciclosporine, carbamazépine va théophylline trong méu - Céc thuéc khéang Hy lam tang néng dé diltiazem trong huyat tusng. TAC DUNG KHONG MONG MUON : - Thusng
xay ra hon ca va déi khi dén dén visc ngung digu tri la : cham nhip xoang, bloc xoang nhi, bloc nhi that, phu chi dusi, phat ban ngoai da (thudng khu tré vé cé dang héng ban don gian, ndi mé day,
ngoai 18 : viém do da, tham chi s3) bign mat khi ngung digu tri - Nhing tac dyng phy hiém gap va thoang qua : suy nhudc, ngl gé, dau dau, mét ngd, chéng mét, rdi loan fiéu héa (kho tidy, dau thugng
vi, khd migng, 1d0 bén hodc fidu chay). LIEU LUONG : 03 vién méi ngay chia 3 [an, udng vao dau bia an. Trong nhing trung hop néng, ligu c6 thé tang lén dén 4 - 6 vien m&i ngay. QUA LIEU : Tham
khao ban chuyén khao.

Bl. TILDIEM 90 MG VA BI. TILDIEM 120 MG - THANH PHAN : - BITILDIEM 90 mg : Diltiazem (Chlorhydrate) 90,0 mg, ta dugc vira du mét vién bao phong thich ti . - BITILDIEM 120 mg :
Diltiazem (Chlorhydrate) 120,0 mg, ta dugc via di mot vign bao phéng thich 1 . TINH CHAT DUGC LY : Chdt d&i khang Calcium, chdng dau that nguc.'CHl DINH : Digu tri phong ngita céc con dau
thét ngyc &n dinh. CHONG CHi DINH : - Suy nit xoang, bloc nht thét do Il va lll khéng co may tao nhip - Suy thét tréi c6 ¢ 1ré tuGn hoan phdi - PHU NU CO THAI © Thudc da duge xac nhan ¢ géy quai
thai & mét s8 dong vat thi nghiém nén chinh thic chéng chi dinh ding cho phy ni¥ ¢4 thai hay nghi ng& c6 thai. THAN TRONG KHI SU DUNG : Bloc nhi thét dd | (PR kéo dai). Nhip tim chém - Bénh nhan
16n tusi, suy than, suy gan : theo dai saf loc bat dau digu tri - Trong trudng hop gay mé, théng bdo cho chuyén vién gay mé biét viéc ding thudc - Phy nit cho con bt khang nén ding thudc vi diltiazem
6 thé qua sita me. TUONG TAC THUOC VA CAC TUONG TAC KHAC : - K&t hgp dantroléne truyén finh mach véi cac thude ddi khang Calcium c6 nguy cd tigm tang - Két hop véi cac thudc ddi khang
o 1am tang tac dung ha huyét p nén ctin theo dai sat huy@t ép - Thén trong trong truéng hop két hop véi cac thudc chen B, amiodarone hay digoxine [nguy co cham nhip tim va/hodc réi loan dén
truy&n), ciing nhu véi cac thudc chdng logn nhip fim - Ph&i hop véi cac dén xudt nitd c6 thé lam téng tac dyng hg huyét ap - Diltiazem lam tang néng d ciclosporine, carbamazépine va théophylline frong
mau - Céc thudc khang H, lam tang nong do diltiazem trong huyét tuong. TAC DUNG KHONG MONG MUON : - Tan sudt gép it dan theo tht ty : dau dau va/hodc con nong bimg méat do réi loan
van mach va/hogic mét la, pho chi dusi, réi logn figu hoa (khé tidu, dau thugng vi, khé migng), phat ban ngodi da, suy nhugc, héi hop danh tréng ngyc. Ngoai 1é : chdm nhip tim cd nang,

bloc xoang nhf, bloc nhi that. Hiém gép tang Transaminase don thuéin, thoéing qua lic bét dau didu tri. Rat hiém gay viém gan lam sang. LIEU LUGNG VA CACH DUNG : Khai dau véi 1

vién 90 mg vao busi sang va chigu. Néu can cé thé tang lén 1 vién 120 mg sang va chidu. Trong mét s& trudng hop déic bigt liu diing cé thé tang dén 2 vién 90 mg sang va chigu. Ngoai

try mdt s trudng hop ngoai 18 nhu bénh nhan gid, hudng ho c6 nhip tim cham va/hogc cé ding nhigu logi thude, bénh nhan suy than, bénh nhan suy gan ligu dung hang ngay khéng vugt

qua 1 vien 90 mg sang va chidu. Thudc nén udng véi mét chit nudc, khéng nén cén v3. QUA LIEU : Tham khao ban chuyén khao. Moi théng tin chi fiét xin lién lac :

Vén phéng dai dién céng ty Synthelabo 141 Rién Bién Phu - Quan 1 - Tp. H6 Chi Minh - Vigt Nam SDK - VSB 549 - 91




THUOC dC CHE MEN CHUYEN BIET CHO MO

KHONG CHI DIEU TRI CAO HUYET fip
TRIATEC * Chi thién tink trang suy tim

* Lam giam phé dai that trdi
* Gidm Ui lé te vong

sau whot mdn ¢o’ tim

¥ Bdo Vé cde eo quan ed uguy eo

trong béuh cao huyét Gp

(tim, thén, mach mdu...)

RAMIPRIL

Moi chi tiét xin lién hé:
Coéng ty Roussel Viét nam

6, Nguyén Hué, Q1, TP Hd Chi Minh HOECHST MARION ROUSSEL

Tel: 8 228476 - Fax: 8 224309



"TORENTAL 400 LP
TORENTAL 100 inj.

PENTOXIFYLLINE

CAI THIEN
SU TUGI MAU NAO VA
CHUC NANG TRI TUE

Dung cho nhing bénh
nhan thiéu ndng tuan
hoan ndo dan dén:

» con thiéu mau nao
thoang qua (tran sient
ischemic attack )

* dot quy do tac mach
nao (ischemic stroke)

* sa sut tri tué do
nguyén nhan mach mau
(vascular dermentia)

Liéu dung:

i TORENTAL 400 LP: udng tron vién (khong nhai) trong bita an,
mdi ngay 2-3 lan, mai lan 1 yién.

*TORENTAL 100 In] truyn tinh mach, tiém mach cham

hoac tiém bap sau, mobi ngay 2 lan, moi lan 1-2 6ng

Moi chi tiét xin lién hé:

Céng ty Rpussel Viét nam
6, Nguyén Hué, Q1, TP H6 Chi Minh HOECHST MARION ROUSSEL

Tel: 8 228476 - Fax: 8 224309




HOL-
Cholesterol

Néu bénh nhan ctia Bac si c6 :
- Tang Cholesterol mau "
- Tang Triglycerides mau
- Tang Cholesterol kém

tang Triglycerides

fénofibrate

les/30 capsules

30 gélu

MOT vign md1 NGAY
F/

GROUPE 1
FOURNIE]

FOURNIER

Rl
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THUOC PIEU TRI TANG HUYET AP
THONG DUNG NHAT

CHIDINH:  « Tang huyét ap

* Pau thit nguc
LIEU DUNG: . Theo chi dinh cia thay thude _

- Théng thuong ngay uong 2 vién chia 1 - 2 lan
CHONG CHI DINH:

* Phu ntt c6 thai hodc cho con bu

* Nhoi mau co tim cép, soc do tim, ha huyét ap

TRAPHACO - 75 YEN NINH - HA NOI

Vin phong giao dich: 108 - Thanh Cong - Ba Dinh - Ha Noi
Tel: (84-4)-355673  Fax: (84-4)-355673




CAPORIL

Captopril-25mg

TINH CHAT: CAPORIL hoat chét la captopril ¢6' tdc dung tc ch& men chuyén déi angiotensin I
thanh angiotensin I, tranh duge su tao thanh chat co mach manh nhét ctia cd quan, do d6 1am ha huyét
ap, CAPORIL c6 thé k&t hgp thuan lgi véi cac thude chdng cao huyét 4p khéc. Khéc véi cac thude gidn
mach khac, CAPORIL khong gay su tang thé tich hay nhanh nhip tim.

CHI DINH: Cdc thé ting huyét 4p va suy tim kém sung huyét.

CHONG cHI DINH: Man cdm véi thudc , phu nit c6 thai va cho con bi, n&u bt bugc ding thi phai
chdm dt cho con bu.

LIEU LUQNG: Tiy theo ting bénh nhan.

Cao huyét ap: Trung binh uéng 50mg/ngay, lam 1 14n vao buéi sang hodc 2 Iﬁn, mobi 14n 25mg
va cach nhau 12 gis.
Suy tim : Liéu khdi ddu 3* 25mg/ngay, ting lidu dan dan.

@ TRAPHACO - 75 YEN NINH - HA NOT

Van phong giao dich: 108 - Thanh Céng - Ba Binh - Ha Noi
Tel: (01-4)-355673  Fax: (84-4)-355673
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Bdng 5: Tién trinh siéu am ho van 2 ld
Mat cdt canh irc theo truc doc
- Kinh thude buéng tim
- Vong van, 14 van trudc
- Van dong 14 van
- Tinh chét 14 van
- Co ché ho van
- Cuc mdu dong

+ - Hudng dong ho, do ning (Doppler mau)
Mat cat canh irc truc ngang: ngang van 2 ld
l - Coché h’é' van
- Tinh chat 14 van, mép van
Mat cdt canh irc truc ngang: ngang cot co
l - Vi tri cot co
- S0 cot co
Mt cdt 4 buong tir mom _
- Téng qudt 4 budng tim
- Tinh chat van 2 14
- Co ché ho van 2 14
- Cuc mau dong ?
- Hudéng dong ho, ¢ niang (Doppler mau)
- Van téc dong mau nhi that
- Do ning, co ché ho 3 14 phoi hop
v - dp luc tam thu DMP
MGt cdt 5 buéng tir mom
- Tinh chat van BPMC
- Van téc dong mdu that trdi - DMC
{ - Ho, hep DPMC phoéi hop ?
MGt cdt 3 buong tir mom
l - Cot co
- Day chdng: ddy, dan, dit ?

MGt cdt 4 buéng duéi suon
- Tran dich mang tim phéi hop ?
l - Mt cit 4 buéng tir mom khong duoc 1o
Mt cdt trén hom tic
: - Eo DMC
l - Con 6ng dong mach
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Hinh 7. Mdt ct Canh e theo truc doc
Puong kinh trude sau van 2 1a: 47 mm
Chiéu dai 14 van trude: 54 mm

Hinh8: Mur cdt canh tic theo tryuc doc
Dong hé 2 14 (MR) huéng vé phia vdch sau nhi tral

HIII/I 9 Mur cdt « cm/z lic truc ngang, ngang van dgng mach phoi
Van téc dong méu qua van DMP 1a 1,2m/ gidy
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u.lu lli ;
€an'y Sko 0
Hinn catdif

Hinh 10: Mt cdt tic truc ngang, ngang cot co
APM = c6t co trude bén
PPM = c6t co sau giita

0R W1

Hmlz IS Mat cat -I buono tr mom
Van téc dong mau tir nhi trdi xuéng thét trdi ky tam truong: 2,35m/giay

Do d6 d6 chénh 4p luc: 22mm Hg

A

EaNT A e, Gy
nsfHus ou cobmm 0 1M
t\'ﬁwmmé 5
o.eWE:

Hinh 12 Mdt cdt 4 [)H tir mom
Van t6c dong ho 3 14 tir that phai xuéng nhi phia: 3,56m/giay
Do d6 dp luc DMP sé khoang : 55 - 60 mmHg
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inSTITUT OU CORUR 08 Vit

Hinh 13: Mt cdt 5 budng tix mom
Ao: Dong mach chu
LV: That trdi RV: Thit phai
LA: Nhi trdi RA: Nhi phai

Hinh 14.: Mdt cdt 5 budng tix mom
Van t6c dong mau qua van PMC: 1,92m/giay
Do d6 d6 chénh ép luc: 14,75 mmHg
(Cong thitc Bernonilli: AP = V2)
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V. PIEU TRI:

1. Piéu tri noi khoa hd van 2 la:

Diéu tri néi khoa suy tim do ho 2 14 da duoc chuin hod: Thudc giam hau tai (ic ché€ men chuyen
hydralazine) duoc st dung dau tién (1)(2). C6 thé dung thém loi tiéu va Digitalis. Digitalis ¢6 hiéu qua
nhiéu khi ¢6 rung nhi hodc suy chifc ning tam thu that trdi. Siéu am tim gidp huéng dan su dung.
Digitalis ding lic.

Tuy vay diéu tri noi khoa, di bing tic ch€ men chuyén khong giam duge tién trién ciia bénh (3).
Do d6 tét nhét van l1a phau thuat sira van hodc thay van.

2. Thoi diém gidi phau hé van 2 14 (chi dinh phdu thudt)

Chi dinh phau thuat cua ho van 2 14 dua vao:

- Do nidng clia ho van (d6 1, 2, 3) kém triéu ching co ning 1o (phan d6 chic niang NYHA 3, 4)
can duoc phau thuat ngay. H6 van 2 1d nang (46 3, 4) khong kem triéu chiing co ning hodc triéu chiing
co nang nhe (NYHA 2) can duoc theo doi sat. Néu tim ngay cang 16n (nhi trdi, that trai) hay xuét hién
rung nhi, cdn duge diéu tri ngoai khoa.

Céc yéu t6 tién luong x&u clia diéu tri phiu thuat bao gom: tudi, d6 NYHA , c6 két hop bénh
DMV, béng tim 16n (chi s6 tim 16ng nguc > 0.78, r6i loan huyét dong (chi so tim < 21/phit/m2, dp luc
DMP > 100 mmHg, édp luc thét trdi cudi tam truong > 12mmHg), chi s6 dung luong that trdi cuéi tam
thu (ESVI > 60ml/m?2), phan xuit phut < 40%.

Bdng 6: Yéu t6 tién luong song con va triéu chimg co nang sau thay van
trén bénh nhdn hé van 2 ld (6)

Yéu t6 tién luong cua
Song con kém (Poor survival) Cai thién TCCN kém
Lam sang Tuéi Triéu chiing co ning kéo dai
D6 NYHA
1/ Bénh DMV phéi hop
Huyét dong Chi s6 tim < 21/phit/m2
LVEDP > 12 mmHg
ap luc DMP cao
RVEDP cao RVEDP cao
Thong tim ESVI > 60ml/m2 ESVi > 100ml/m2
Phan xuat phut < 40% Ty lé ESWS / ESVI thiap ESD >
Ty lé ESWS / ESVi thip 2.6cm/m2
Phan xuét co thit < 31%
ESWS index > 195 mmHg

-NYHA :New York Heart Association
- LVEDP : Left ventricular and diastolic pressure
' (@p luc cudi tam truong cua thét trdi)

-RVEDP : Right ventricular end diastolic pressure

(4p luc cudi tam truong cua that phai)
-ESVI  :End -systolic volume index

(Chi s6 dung luong that cuéi tam thu)
-ESWS :End systolic wall stress

(Stic céng thanh cu6i tam thu)
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-EDVI  : End - diastiolic volume insex

(Chi s6 dung luong cu6i tam truong)
-ESDL  : End - systolic dimension (kich thudc cudi tam tﬁu)
- Ty 16 ESWS/ ESVI binh thuong : 5.6 + 0.9

Chi dinh thay van sira van tuy thuoc tinh chat 14 van, vong van va bo mdy dudi van dua vao khio
sdt bang siéu 4m tim truée mé va nhan dinh clia phiu thuat vién trong lic mé.

Khi 14 van ddy do so hod lai kem vo6i hod nhiéu, nhat 12 & mép van, cin duoc thay van vi di ¢6 ¢
gang stia, két qua lau dau cling khéng duoc tét. - -

Chi dinh diing, phau thuat vién c6 kinh nghiém, két qua stra van thuong kha quan. Mot téng ket
cho thdy, séng con sau 10 nim 1a 90% va sau 15 12 72.5% (4).

Khi bénh nhan bi h¢ van 2 14, co tim b trir lai luong m4u phut nguoe vé nhi trdi bing cdch co
bop manh hon thudng, dan dén phan xuét phut thuong cao (trén 70%). Do d6 néu coi tri s6 phan xuét
phut khodng 55 - 60% 1 binh thuong ¢ ngudi hé van 2 14 sé luong dinh sai. Mot nghién ctiu (5) cho
thdy, séng con sau 10 nidm s& giam nhiéu néu phan xudt phut lic mé thap (hinh 1).

100 -
80 -
S 604
S Py 53+ 0%
e g
3 -—= EF 50-60% e
w — = EF <50% 32+12%
20 4 P = 0.0001

o 1\ I Ll r U L I I Al L

At sk (o) 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Years
EF x60 249 237 49 179 149 125 100 79 54 34 24
EF 50-60 77 74 71 58 39 33 19 16 1 8 6
EF <50 49 44 40 33 26 -~ 19 14 12 7 5 25

Hinh 17: Séng con ldu dai diéu tri phdu thudt hd van 2 la. Cdc tri s6 phan xudt phut ciia bénh
nhan truse ind duoc vé trén biéu do.

(Theo Enriquez - Sarano M, Tajik a, Schaff HV et al: Echocardiographic prediction of survival
after surgical corection of organic mitral regurgitation Circulation 90: 830 - 837 - 1994)

Survival : s6ng con
Ejection Frraction (F) : phan xuét phut
Bang 7 gitip thdy ltic nao nén diéu tri ngoai khoa va ltic nao chi nén tiép tuc diéu tri noi khoa (6).
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Bdng 7 : Chi dinh phdu thudt hd van 2 ld méan

Triéu chiing co ning + + - £
R6i loan chiic ning that trai - i + -
A B (€] D

Triéu chimg co nang: NYHA do 3 du diéu tri noi
R61 loan chic néng thét trai
{Khéo sdt xam nhap hay khéng xam nhap (TD: siéu am) 2 l4n lién tiép}
LVEDD > 7em hodce > 4em/m2; LVESD > 5cm hoédc 2.6cm/m2
Phén xuét co thit < 30%; ESWSI > 195 mmHg
Ty 16 ESWSI/ESVI< 5 -6 +£0.9
A = Cin phdu thuat
B = Xem xét viéc phau thuat
Liéu bénh nhan con mé duoc khong ?
C = Xem xét viéc phiu thuat
Liéu ho van hai 14 1a van dé doc nhat clia ngudi bénh ?
D = Theo dai bing khao sat khong xam nhap
(TD: siéu am tim) moi 6 thang hay 12 thdng
LVEDD : buong kinh that trdi cudi tam truong
LVESD : DBuong kinh that trdi cudi tam thu
ESWSI  : Chi s6 stic cing thanh cu6i tam thu
ESVI  : Chi s6 dung luong cuéi tam thu
Gan day nghién ctiu clia Enriquez Sarano M va C/s (30), dua trén 576 bénh nhan da mé, dé nghi
phau thuat bénh nhan hé van 2 14 nidng (> 3/4) ¢6 phan xuat phut trén 60% kém triéu chiing co ning &
- NYHA II hodc I (thay vi III hay IV).

:3. Vai trd cda siéu 4m trong phiu thuit van 2 l4:

Phéu thuét ho van 2 14 bao gom sira van hodc thay van (van sinh hoc, van co hoc).

Phédu thuét sira van khoi ddu tir 1957 (Lillehei) nhung hiéu qua khong hoan hao. Pén nim 1969,
Carpentier dua ra khdi niém tdi cdu triic chon loc vong van bing cong nhan tao, gitp hoan thién viéc
stra van 2 ld: phuong phdp Carpentier stta van 2 14 (7)(8).

Phéu thuat slta van ¢6 thé can thiép trén 14 van, vong van, day ching va cot co (8) (9) (10) (12)
(L1) (13). Nghién ciiu ctia Corin va C/s, clia Enriquez Sarano va C/s sau khi theo déi trén 15 nim cho
thdy sau khi stta van chifc nang tim thét trdi t6t hon thay van (14) (15). Nghién citu cha Tischlerr va
C/s cho thay khéng con ddy ching van 2 14 12 nguyén nhan giam chic ning thét trdi (16).

Phau thuat thay van c6 lich sir gdn nira thé ky (17). Ngay nay c6 thé diing van sinh hoc: van heo
(van Hancock, van Carpentier -Edwards) van mang bao tim bo (van Ionescu - Shiley, van Carpentier -

Edwards, van clia chinh nguoi bénh (Ross (1967): 1dy van dong mach phdi gin vao vi trf dong mach
chu), van tr nguoi chét (Homograft) (18).

Van co hoc ¢6 nhiéu kiéu: long bi (Starr - Edwards), mot dia (Bjork - Shiley), hai dia. (Saint -
Jude).

Siéu am ¢6 vai tro quyét dinh tlong chi dinh phiu thuat, kiém tra két qua phéu thuat va chifc ning
co tim trong lic mé va theo ddi sau mé (19) (20) (21) (22) (23). {

Nghién ciiu cuia Loi va C/s (6), ciia Phan va C/s (24) cho thﬁy 6 thé mé hep van 2 14 chi bing
chin dodn xdc dinh ctia siéu am 2D va Doppler mau, khong cdn théng tin va chup buong tim. Nhiéu
tdc gid nude ngoai (1) (26) (25) (2) cling dé cap tdi vin dé nay.
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Nghién ciiu clia Mihaileanu va C/s (19) (20), ctia Jebara va C/s (23) cha Lopez va C/s (27) cho
thdy siéu am 2D va Doppler mdu qua thanh nguc va qua thue quan rét ¢6 hiéu qua trong kiém tra
trong m&, phét hién cdc bién ching sau mé.

Mot trong nhiing bién ching sau mé sira van (c6 hay khong gén vong van) hodc thay van nhan tao
12 tan huyét, c6 thé din dén mé lai (28) (27).

Gén day Garcia va C/s, bing siéu 4m qua thue quéan d3 dé ra co ché tan huyét trén bénh nhan da
md sira van (c6 gén vong van hay thay van nhan tao, bi bién chiing tdn huyét sém hay muon sau md)
(29).

VI. CHAM SOC SAU MO

- Sau giai phau stra van hay thay van, bénh nhan cdn duoc chim séc lau dai.

- Khém lam sang méi thdng trong 6 thang dau, sau do co thé cdch 2 thdng, 3 thang.

_T6i thiéu bénh nhan can ding thude tro gidp co tim trong 6 thang déu, néu trudc mé & NYHA
11, IV hodc 16i loan chic nang co tim. Tuy biéu hién lam sang va du kién siéu am kiém tra sau mo,
cdc thusc c6 thé diing 12 Digitalis, 1o tiéu, Gic ché men chuyén va Nitrate.

_ Siéu Am Kiém tra truc ra vién, vao thing thi 6 va mbi nim sau ¢6. Truong hop ¢6 dau hiéu lam
sang khdc la hay ning hon cling cdn Kiém tra siéu am. Cdc dit kién can khao sdt sau md sira van la:
chitc ning tam thu clia tim, con ho van 2 14 khong, néu c6 dong ho trung tam hay léch xéo, dp luc
dong mach phdi, ¢6 ho 3 14, ¢6 tran dich mang tim. Truong hop thay van nhan tao cAn xem k§ van ¢6
van hanh t6t, do chénh dp luc cua dong méu qua van.

- Khi bénh nhan duoc thay van co hoc, can ding khdng dong suot doi.
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XU HUONG "PHOI HOP TRI LIEU"
TRONG DIEU TRI HOC BENH TIM THIEU MAU CUC BO
(BT. TMCB)

GS. NGUYEN HUY DUNG
B6 mon Noi, Pai hoc Y dicoc TP. Ho Chi Minh
- Bénh vién Cho Rdy

Lan theo nhiing tién bo ndi bat vai thap ky vira qua, chiing t6i d tim thdy co s khoa hoc clia xu
thé phoi hop tri liéu trong pham vi mét lanh vue bénh hoc théi - nhung 1a bénh hoc 16n bao tram -
Benh mach vanh tim tiic bénh tim thi€u mau cuc bo (BT.TMCB).

L. NGUON GOC VAN bE

1. Quan diém trén thé gi6i hién nay

C6 mot thay doi rat 16n vé tiép can bénh tim thiéu mau cuc bo (BT. TMCB). D6 la su hinh thanh
quan diém " Téng ganh ning thi€u mau cuc bo"(concept "total ichemic burden')

"Tong ganh ning TMCB'" 1én tim 1a gi?

"Téng gdnh ning TMCB" 1én tim (TG.TMCB) la gop ca miic d6 va thoi gian TMCB co tim:

- Du la im ldng (goi Ia thiéu mdu co tim im ling).

- Du la ¢6 triéu chiing (con dau thit nguc).

Dinh nghia nay la tir ndm 1986. Con lich sir la tir nim 1950 véi giai phau bénh 1y mot nhéi mdu
co tim im lang. :

Tir nay, dau thit nguc khong con 1a chi s6 duy nhat clia miic ning dich thue trong BT.TMCB. Tiic
[a trong cdch tiép can bénh mach vanh - BT.TMCB ta dang nhich g4n hon t6i ban chat ciia bénh.

Tong ganh TMCB di thuc su tr& thanh cdch nhin bao qudt, mot quan diém y hoc 16n trong cdch
tiép can BT.TMCB.

2. H¢ luén vé diéu tri v

Xudt phdt tir quan diém (concept) 16n dé, viéc diéu tri ¢6 muc tiéu 16n hon, khong chi nhim con
dau ma c6 hudng t6i cho 1am sao giam tong ganh TMCB. Diéu nay qua ting budc dang lam thay déi
chién luoc dieu tri va cudi cuing da din t6i chién luoc phéi hop tri liéu (combination therapy).

IL NGHIEN CUU 24 GIO

D¢ hiéu dugc BT.TMCB, cin phéi nghién ctiu su phéan b6 trong toan bo thoi gian ngay dem (24
€i0) cia 3 mit sau day:

1. Nghién cttu sy phan bé trong 24 gio BI.TMCB

Duong bién thién BT.TMCB trong chu trinh 1 ngay dém thuong c¢6 2 dinh diém: 1 I6n, 1 nho (
hinh 1). Truée mit c6 2 ich loi:

* Néu lam dugc & méi bénh nhan sé giai quyét diéu tri chan diing con TMCB.

* Su phan b6 ngay dém BT.TMCB cho thdy (Dan Tzivoni - Israel, 1995 )gdnh ning ¢6 khi thuoc
loai:

+ Gdnh ndng lién quan tan s tim (Heart rate related) tiic lién quan t6i co ché tang cau: d6 la typ
I. Typ nay thuong xay ra ban ngay khi ging stc.

+ Gdnh ndng lién quan truong luc mach ( Non heart rate related tone - vascular reactivity -
related) tife lién quan co ché gidm cung: D6 1a typ 3. Typ nay hay xdy ra ban dém hodc sang sém. N6
ciing tao ra TMCB im ling.

0 day, moi kich thich di nho déu gay ra su ¢6 mach, 16i lai ¢6 su din ra, tao nén stic €p bén trong
mang so vita dé 1am gy méang xo vita rt nguy hiém.

+ Con tgp 2 1a TMCB xdy ra khoang 10 phiit sau thoi ky tang tin s6 tim.

+ Lai con typ hén hop (mixte)
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2. Nghién citu 24 gio nguong TMCB

Nguong TMCB duoc dinh nghia la tich s6 cua tan sudt tim véi huyét dp khi doan ST trén dién
tam d6 chénh xuéng hon 1mm (ST ¥ > 1mm). Nhu thé tiic 1a nguong TMCB duoc dinh luong bang
tich s6 cua cdc thong s6 hoat dong cho phép ma néu vuot qu thi "né ra con" TMCB.

Nguong TMCB dung ra 1a mét dai luong hing dinh, nhung cdc nghién citu gan day cho biét
duong cong biéu dién ngudng TMCB 24 gi& lai bién thién trong chu trinh ngay - dém.

Thuong ¢6 hai lan ha thap ("thung lung tu nhién) trén dudng cong 46, ma sau khi d6i chiéu, thay
ting v6i thoi diém hai dinh (1 16n, 1 nhé) ciia dudong bién thién TGTMCB 1 ngay dém.

S6 lan va bién do giao dong ngudng TMCB la noéi dung cla "tinh thay déi ngudng TMCB"
(Variabilité du seuil ischémicue).

Su tdng dam tinh thay d¢6i ngudng TMCB nay x4y ra & nhiéu bénh nhan mach vanh.

3. Nghién ciru 24 gio bién thién HA

Nhan nghién cttu nhip ngay dém cha cdc con TMCB co tim, d6i chiéu biéu d6 TGTMCB 24 glo
va biéu d6 HA/24 gio, nhan thdy cdc con (dot) TMCB lién quan véi nhiing dot HA giam. Nhan xét clia
Fleg J (M¥) hon 9 nim nghlen ciiu va Muller J.et al: lic HA tam truong < 7 emHg (thuong vé dém)
thi con TMCT im ling ting vé ca s6 14n va ¢o dai.

Co ché: Gnm dp sudt tui mdu dong mach vanh da lam ning TMCB co tim.

II1. PIEU TRI TUONG UNG

A. Diéu tri theo typ

* Typ 1+ 2: St dung thuée chen thu thé bé ta - adrenergic (s& ky hiéu B). Vi du Propranolol
(chéng loan nhip nhanh).

Chong chi dinh: Nifedipin la mét Dihydropyridin (DHP) tdc dung sém (nhanh) va ngén - thé hé 1
- nén gay phan xa tang tan so6 tim.

Typ 3: St dung cdc DHP (chéng co mach) (Klein M. 1993)

Kheéng thich hop cdc 3 1a thuée gép phan co mach (Lambert C. 1995)

Ghi chu: trong cdc thude tic ché Calei (sé ky hiéu Ca) ¢6 Diltiazem ding duoc cho ca hai hoan
canh trén.

* Typ hén hop: Su ting phé TG.TMCB hop ly 1a st dung téng ho‘p thuée tic dong ca hai khau
sinh 1y bénh, nhim ca ting cung va ca giam cdu. Typ nay lai chiém da s6 bénh nhan mach vanh.

D6 1a co s6 1y luan cho cdch tiép can diéu tri méi: Phoi hop tri liéu (combination therapy).

* B..Diéu tri c6 tinh dén tinh thay déi nguong TMCB trong 24 gio

Xét 3 tinh hudng: :

1. O bénh nhan BT.TMCB ¢6 su ting dam "tinh thay déi ngusng TMCB" (co ban do thay déi
truong lue mach vanh). Dung thuéc giam truong lue mach vanh tic giin mach nhém Nitrdt nhu
Isosorbid Dinitrat hodic (Mononitrat); nhém -Ca nhu DHP hién dai hoic Diltiazen.

" 2. D6i véi bénh nhan BT.TMCB khong ting tinh thay d6i ngudng TMCB: Nén ding -p nhu
Propranolon; Atenolol; Metoprolol.

3. & bénh nhan vira ting tinh thay d8i nguong TMCB, vira ting tan s6 tim truéec méi con (dau thit
nguc, hodc TMCT im ling) can phai phéi hop:thuéc gidn mach vanh (nhém Nitrat nhu cdc Isosorbide,
nhom -Ca nhu Diltiazen, DHP hién dai) két hop véi -B nhu Propranolol, Atenolol, Metoprolol.

C. Diéu tri c6 tinh dén su thay ddi trong 24 gi cia HA

Trong phoi hop tri liéu, c¢6 thude gian vanh hay c6 thuée - B déu c6 thé giam HA ci. Cho nén
phai chi y van dé:

1. Cén tranh nhiing thoi diém tut HA trong ngay - dém. Kinh nghiém la phai than trong hai diém:

* Vé liéu Iuong: Nitrat nhu cdc isosorbide, nhém chen Ca nhu Diltiazem diing cho 14n cu6i trong
ngay.

* V& khoang cdch xa gidc ngu cuia 1an dding cuéi cling trong ngay.

2. Biéu chinh ngay huyét 4p néu cin:

+ Néu dang diéu tri BT.TMCB ma gdp HA tam thu < 6-8 cmHg thi tuy theo:
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= Pang dung Nitrat nhu cdc Isosorbide (v6i dédu hiéu giam thé tich luu thong): Bu dich, gdc hai
chan cao, uéng nhiéu nude. i
— Dang diing - B (véi cuong than kinh phé vi): Dling atrpin
‘= Pang dung - B (v6i co soi co am nhiéu - giam bom tim)
* Ding Dobutamin (12 nhiing catcheolamin - giéng giao cam c¢6 soi co duong) néu can.

+ S&p diéu tri BT.TMCB bénh nhan ¢6 xu-huéng HA thép :

=> Néu phéi ding - Ca thi chon Diltiazem it ha HA hon Nifedipin.

—» Vi thudc gi cling bét du liéu thép, sau méi nang dan lén. \

D. biéu tri c6 tinh dén sy thay ddi tan so tim

(Lién quan diéu tri Typ 1 va 2) ;
 ‘Trong sinh 1y bénh TB.TMCB , ¢6 m6t khau quan trong ]a thoi gian tam truong (tdn s6 tim noi
chung). Can luén chi ¥ ket hop diéu chinh mot cach hai hoa khau tdn s6 tim. Sau day 1a 2 nhém vi
du:

.1. N&éu DTN hoiic TMCT im ldng ma tin s6 tim nhanh:

* Trénh céc Nitrat, cdc DHP thé hé 1 (c6 thé gay ra phan xa tdng nhanh nhip)

* Nén ding:

- Ca loai Diltiazem hotc loai Verapamil

- B loai khong hoat tinh giéng giao cam noi tai (ISA) nhu Propranolol, Atenolol, Metoprolol.

2. Néu BT.TMCB dang thoi ky tin s6 tim cham 10 rét: ...

* Nén diung nhém Nitrat nhu cdc isosorbide, ho DHP clia nthém - Ca nhu Nifedipin vi ¢6 thé ting
tan s6 tim theo phan xa. :

"% Né&u cin nhém - P thi lua thit ¢6 "I SA™ nhu Pindolol, Acebutolol. Oxprenolol.

# N&u cdn nhém - Ca thi trénh loai Jam cham dén truyén nhu Verapamil va Diltiazem .

% Can chéng chi dinh két hop loai - p khong "ISA" véi Diltiazem va nhat 1a véi Verapamil.

+'Qua 4 mue A, B, C, D déu c6 mit nguyén ly "phéi hop tri liéu" lién quan quan diém TG.
TMCB.

IV. SUHGP LY CUA NGUYEN LY npHOI HOP TRI LIEU"

1, Nguyeén 1y nay rét hop vi n6 nhim tan dung t6i da hiéu qua cia méi loai thuse (ding thoi
diém, ding co ché). N6 lai tan dung téng hop ca tdc dung giam cau (Vi du: Giam truong luc mach
mau) dé nhim vao muyc tiéu téng hop la : giam TG. TMCB ca 24 gio

© 2. Trong phéi hop tri liéu, su hop 1§ do chi dat néu:

* Tan dung duoc tde dong hiép dong obia cdo thude phéi hop.

* Pong thoi thudc nay xod bét duoc téc dung phu cua thude khac.

Vi du: Propranolol (-B) xod bét nhip nhanh theo phan xa do Nifedipin (DHP thé hé 1, tdc dung
ngén ) hofic do cdc isosorbide. ‘_

3. Su hop 1y 86 s& khong dat néu sir dung mot cdch may moc va déu loat.

Vi du: céc thude - B v6i Diltiazem va nhit 12 v6i Verapamil (ca 2 thu6c - Ca nay déu cling lam
gidm sitc bép co tim va cing lam nhip cham nhu cdc thude - p.

Cau hoi "Don tri (Monotherapy) hay phéi hop tri lidu (Combination therapy) vin khong thé gian
don tra 10i. C6 1€ nén: \

a. Tiép can du tién thuong phai 1a don tri liéu:

Trong bac thang don tri nay, uu tien khéi ddu 1a e ché béta (vi du Propranolol, Atendlol,
Metoprolol). T4t nhién v6i didu kién khong c6 chéng chi dinh (Bloc nhi thét , hen ph€ quan, suy tim,
trAm cam, Raynaud, co mach). (3 hoan canh khong diing dugc chen béta thi ding nhém Nitrat (vi du
isosorbide Mono - ho#c Dinitrat, Nitroglycerin). '

* Con ¢6 yéu t6 co mach nhu vira néu, vi du kiéu dau thit nguc bién thé (Prinzmetal) hodc kiéu
Hoi chiing X, thi duong nhién khong diing chen béta ma da uu tién nhém d6i khang Calei.

b. Tiép 46, néu don tri liéu kia khong d4p ting hogc chua dat thi xét su phéi hop tri liéu nao dem
lai nhiéu loi ich nhét.
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V. MO RONG NGUYEN LY PHOI HOP TRI LIEU TU GIUA 3 NHOM THUOC MACH
VANH (NITRAT, - B, CA) VOI NHAU RONG RA CAC THUOC KHAC
Diéu nay la can thiét vi 3 nhé:
* P& tri bénh mach vanh sau hon, t6t hon nita.
* DE tri ludn cdc bénh tim mach khac kém theo BT. TMCB.
* PE tri luon cdc bénh khong phai tim mach thuong song hanh & riéng méi bénh nhan cu thé.
1. Su phéi hop tri liéu d€ dat hiéu qua: cao hon diéu tri ban chat xo vita dong mach cia BT.TMCB
- d4 t6 ra khd hitu fch. Va nhiing tié€n bo 16n vé nhiing diéu tri nay déu co lién quan dén co ché cai
thién chitc ndng néi mac déng mach. Pa phm hop tri liéu véi:
* Véi nhung thuée chéng oxyd hod, vi du nhu véi Vitamin E'
* Véi cdc thude ha L1p1d huyet
* Thude chéng két von tiéu cdu aspirrin®
* Thuée m& kénh K s1p, vi du nhu: Nlcorandil
* L. Arginin, Gc ch€ men chuyén Angiotensin diéu tri thay th€ hormén (HRT)v.v..
2. Su ph61 hop tri liéu d€ tri luon cdc bénh tim mach khdc rat thuong song hanh véi BT. TVCB.
Mot vi du vé thyc t€ 1am sang 3 nhém bénh tim mach dan chéo vao nhau (hinh 2)
100 bénh nhan BT.TMCB thi chi 35,3% don thudn. i
Hinh 2: BN tim mach thuong khong chi mét bénh Hinh 3: Bénh tim TMCB thuong kém nhig
: : : réi loan song hanh
Cao HA 2‘0 5‘0 4? 5:0{ 610% BN
70

__ Bénh tim TMCB 10
/ 34 (0= 7927) 1

AN TR AN NN

A NN

DIT g
Hen PQ |
Suy tim 1t dong
18
Téng hop chin dodn & Phdp, Piic, y, T(?y Ban Nha So" liéu cua Cardio Monitor (1992) n = 7927

va Anh (n=23338) (ndm 992). Trong tdt cd cdc bénh bénh nhan & Phap, P, y, Tay Ban Nha va Anh. Chi
nhan tim mach thi 70% cé CHA, 34% c6 bénh tim  c6 18% bénh nhin BT TMCB c¢6 1 minh bénh dé, con
TMCB, 18% c6 suy tim (ST) nhung 3 logi bénh dé dan  92% déu cé thém 1 hodic 1 s6 réi logn song hanh

chéo vao nhau, thi du BT TMCB dimg déc lap chi

18% ma két hop CHA t6i 18%

1 Vitamin E: 100Ul/ngay, dung trong 8 nim & 87.000 bénh nhan thi s6 bi nhéi mau co tim hofc tit vong giAm 1/4 so véi
nhom chung.

2 Acetylcholine di khéong din duoe dong mach khi cholesterol toan phin >750mg%. Véi thude diéu tri r6i loan lipid huyét
tuong (nhu Gemfibaozil) gidm 16 bién ¢6 mach vanh, nhit 12 ¢ nhém c6 ting tnglycend 2 2,30mg% ma LDL/HDL >5.

3 Pi dung rit phé bién sau nhéi mdu co tim: téi 36% trong s6 7927 bénh nhan clia Cardiomo.

4 Da ding cho 27442 bénh nhin cha céng trinh 16n ISIS4, 9435 bénh nhan ctia HISSL3, 5666 bénh nhan cia Chinese,

1.004 bénh nhan ciia AIRE, tit ca déu sau nhéi mdu co tim. Riéng AIRE toan bénh nhin ning, thi tit vong 5,6% so Vi
ching 1a 7,7%.

5 ¢ nhom ching tir vong sau NMCT la 4,5% méi nim, con & nhom c6 HRT 1a 2,7% (d3 diéu chinh theo tudi)
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53% vira BT.TMCB vita cao huyét dp, trong ¢6 14,7%: da vira bi hai bénh d6 lai con thém bién
chiing suy tim...(hinh 2)

Do d6, diéu tri BT.TMCB phai song hanh céc thuée tri cao huyet ap hay (va/hodc) suy tim O tré,
man. Trong vin dé nay, hé 16 uu thé cha cic thuée bénh vira néu trén. Hodc mét tic ché men chuyén
Angiotensine (Captopril, Enalapril...) vi hitu ich cho c4 ba bénh vira néu trén. Hodc mot tic ché men
chuyén cong thém mot DHP hién dai. Thir 14y mot vi du tir thue t€ da dang: Mot bénh nhan BT.TM.CB
dd suy tim v6i cung luong tim thap va véi phan sudt téng mdu (EF) < 35%"

=> T4t nhién - B va Ca ngén (DHP thé hé 1) 1a chéng chi dinh.

=> Néi lén wu thé ctia sy ph6i hop 1 DHP hién dai v6i mot tic ché men chuyén (vi du Captopnl
Enalapril, Benazeprio, Lisinopril...)

Trong nhiing béi canh nhu thé, kinh nghiém thuc hanh phéi hop diéu tri 1a sy nhay bén tinh t€ vé
diéu chinh mét cdch bién ching giita 6 khau:

+ Can nang HA thép 1én, hodc kéo HA cao xuéng chu yéu con s6 tam thu, hodc tim truong, hodc
ca hai.

+ Cin nang tin s6 tim cham lén, hodc kéo tan s6 tim nhanh xudng.

+ Can ting cung oxy cho co tim 1a chii y&u (dan vanh) hodc giam cdu 6xy la chil yéu hodc ca hai.

+ Can tdc dong co s0i co duong tinh hodc am tinh.

+ Cén chu yéu giam tién tai hodc hau tai

+ Can ha hoat tinh than kinh giao cam hodc khong can.

3. Su phéi hop tri liéu dé tri luon cdc bénh khong phai tim mach cung thuong song hanh véi
BT. TMCB hen phé quan, d4i thdo dudngy.v..

KET LUAN

BT.TMCB ¢6 thé chil yéu & khau gidm cung (thuong lién quan tdng truong luc mach vanh) hodc ¢
khau ting cAu (thuong lién quan tan s tim) nhung thudng hon 1a ¢6 dong théi ca 2 khau d6 trong téng
gdnh thiéu mdu cuc bo. D6 1a co s6 cuia nguyén 1y phéi hop tri liéu ma ngay nay ching ta khong dai gi
bo sét, nén théng minh nim bit 1dy dé diéu tri tring hon va bao quit toan dién hon cho méi bénh
nhz‘m Hu’é‘ng phat trién vira qua d6 cia diéu tri hoc 16 rz‘mg sé phét trién manh ¢ thé ky 21 va khong

TAI LIEU THAM KHAO

1. Auchampach Ja et al

Nicorandil attenuates myocardial dusfunctzon associated with transient ischemia by opening
ATP - dependent potassium chianhels.

J. Cardiovasc. Pharmacal 1992; 20 : 765-771.

2. Campell RWP A

Managing Angina Pectoris in the 1990's - focus on Dihydropyridines,
Summaries of a Symposium at the XV th Congress of the Eur.

Soc. Cardiol ' :
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AMDEPIN

AMDEPIN HANG DAU TRONG 50 UC cnﬁ CALCI THE HE 11,
AMDEPIN CO THOI GIAN BAN HUY DAI - DUNG MOT LAN/NGAY
AMDEPIN GIA THANH PHU HOP VOI THU NHAP CUA NGUOI DAN VIET NAM

Dai véi benh nhdn huyét dp cao, mot licu Amlodipine duy nhdt méi ngay, huyét dp giam ro rét suot ngay du 0
thé’ ditng hay nam ma khong lam ting tin so' tim.

Tac dong chdm rdi cia Amlodipine cho phép khong gay ra nhiing nguy co ha dp. Amlodipine I
gidn nd cdc dong mach va mach vinh, gia ting lwong oxy cho co tim, do do ngdan ngita duoc c
con dau thit nguc. Amlodipine st dung dwoc cho bénh nhdn ddi thdo duong hodc bénh thong phong (Gotte)

CHI PINH: _

- Diéu tri ngan ngira céc con dau thit nguc on dinh.
- Huyét ép cao.
CHONG CHI DINH:
- Nhay cam véi Dihydropiridine.
- Than trong v6i bénh nhan suy gan, ngudi mang thai va cho con bu.
- Két hop véi Dantrolene (truyén).
CACH DUNG:
- Huyeét dp cao va dau that nguc. Ligu khoi dau udng 1 vién 5 mg/lan/ngdy. Tiy theo nhu ciu diéu tri 6 thé tang |
10 mg/lan/ngay. :
TRINH BAY: :
- Vi 10 vién bao phim, m6i vién chita Amlodipine 5 -10 mg.  GP: 9426/VD.

MOI CHI TIET XIN LIEN HE: ’ CADIL
Gian hang s6'5 - Khu ban si duoc phdm Phu Tho, Quan 11, TP.HG Chi Minh ‘ @ |

DT: 8655840 (Xin s6'2146) PHARMACEUTICH



Hiéu qua hiép luc ciia phoi hop hai trong mét

Cibadrex

Benazepril + hydrochlorothiazide

benazepril : thudc ha ap loai tGic ché men chuyén da dugc ching minh c6 hiéu
qua t6t va béo vé tim than trén lam sang
hydrochlorthiazide : thudc lgi ti€u dugc chon dau tién trong diéu tri phoi hop.

* Ha huyét dp tot hon

* Liéu cdan dung thap hon

* Cdi thi¢gn miic do potassium

* Dung nap tot hon, an toan hon
* Ché dp dizu tri don gidn hon

* Tudn tri cao hon

* Tiét kiém chi phi hon

Thanh phan : benazepril va hydrochlorothiazide

Trinh bay : vién chia dugc ham lugng 5/6,25 mg;
10/12,5 mg va 20/25 mg

Chi dinh : digu trj cao huyét ap khong dép (ing véi don
tri hay dang diéu tri phdi hgp

Liéy ding : 1 vién duy nhat méi ngay. Bat dau c6 thé
dung lieu 5/6,25 mg ting dan lén 10/12,5 mg hay
20/25mg.

Cibadrex°10/12,5

anazepel. HCVIydrochiomihinzide

| Calendar pack

SDK : VN-1432-96

Mot vién duy nhat moi ngay
N&u cao huyét ap ndng cb thé dung 20/25 mg x 2
[an/ngay
Chéng chi dinh : min cdm v6i thanh phan cia
Cibadrex c6 bénh st phti mach, vo niéu, suy than
ning (thanh théi creatinine < 30ml/phat), suy gan, gidm
kali méu, gidm natri mau, tang acid uric triéu ching, thai
nghén.

Ddng goi : 14 vién/hop.

Xin xem thém thong tin chi tiét

234 Thai Ha, Quan D6ng Pa, Ha Noi,
Pién Thoai : 857 4368
162 Pasteur (1au 2), Quan 1, Tp. H8 Chi Minh
Dién thoai : 823 0604 '

) NOVARTIS
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Cibace

‘Benazepril

 Thudc ha hu

- Hiéu qud ha huyét &p cao va duy tri
trong diéu tri dai han

- Lam cham lai sy ti€n trién cda suy than
nhe va trung binh, gidm ty 1é bénh than
giai doan cudi

panaté?’ i

SBK : VN-0061/12-94

loai tic ché men

nh

n duy nhat

- Gidm phi dai that trai, cai thién tinh
trang suy tim sung huyét

- Dung nap t6t, an toan, dé ph&i hgp véi
cac thudc ha ap khac

- MGt vién duy nhat moi ngay

Xin xem thém thong tin hudng din ké toa

234 Thai Ha, Quan Béng Pa, Ha Noi,
Pién Thoai : 857 4368
162 Pasteur (lau 2), Quan 1, Tp. H6 Chi Minh
bién thoai : 823 0604

) NOVARTIS




cipilzmyimg

lacidipine 3

I Tac dung cham va kéo dai
w1Kiém soat huyét ap higu qua sudt 24g
i Dung nap tot, it tac dung phu

I Lam giam céc nguy co vé tim mach s
71 Cai thién chat lugng cudc song e

Lacipil | Zmy

iy

‘ L g SPK: VN-0876-98
‘ pé biét thém chi tiét, xin lién hé cdc VPDD: VN-0877-93

HCM.: Nauyen D

HANOI: 18 Y&t Kidu DT: (4) 8267218

Q
) 899400




Thanh phan : hoat chat metoprolol tartrate.
| Chidinh:

mach ngoai bién (hydralazine) ...

nitroglycerine d€ giam cac con cdp tinh.
Cu'dng gidp: diéu trj b6 sung.
8i loan chtic 'éing tim c6 danh trong ngn,lc

- Cao huyét dp: don tri hodc phdi hgp véi cac thusc ha ap khac nhu
Igi tiéu (chlorthalidone hay hydrochlorothiazide) va/hay thusc dan

- Pau thdt nguc: trong du phong lau dai. Néu can phéi hop véi

chia 2 [an (sang va t6i). Néu can cho thém thudc ha ap khac. Dung
lidu cao Lopresor chia 2 lan/ngay gitip duy tri dung nap t6t.

- Con dau thdt nguc: 100-200mg/ngay chia 2 lan, khi can c6 thé
tang lieu lén dén 400mg/ngay.

- Rl loan nhip tim: 100-150mg/ngay chia 2-3 [an, néu can c6 thé

tang liu Ién dén 300mg/ngay.

- Cuong gidp: 150-200mg (c6 thé 400mg) mdi ngay chia 3-4 lan.
- Réi loan chiic ndng tim vdi danh tréng nguc: 100mg/ngay mot
[an vao budi sang, néu can c6 thé tang 200mg/ngay chia 2 [an

(sdng va toi).
: Phéng dau nL?a déu (mlgraln) glong Iiéu qung trong dleu tr[ r0i



Benn fificail l."dlls LILAC D AT BLE] bl dch el d it
c¢6 nhip tim nhanh hon binh thuong ???

@ Isoptin’ SR - Once daily

Chon lua hang dau cho tang huyét 4p cé nhip nhanh (>80 I/p), stress/gang suc

@ Isoptin® SR : Mot uc ché Calcium khéc biét duy nhat

Lam giam nong do Noradrenaline huyét tuong ©
Ha huyét ap ém diu, lién tuc trong 24h, dac biét khi c6 stress/gang suc ©
Giam nhe tang s6 tim (3 - 5 nhip/phut) ©

Khéng anh hudng 1én chuyén héa Glucide, Lipide, Acid Uric...

Xin tham khdo hudng dan st dung thudc khi ding trén ldm sang !
Moi nhu cdu théng tin, xin lién hé:
ZUELLIG PHARMA. - KNOLL DIVISION

TP. H6 Chi Minh: 149 Nguyén Du, Quan 1 - DT: (08) 824 4105 - Fax: (08) 824 4106 kn O||
| Ha Néi: P. 232 KS. Binh Minh, 27 Ly Thai TG - DT: (04) 824 0630 - Fax: (04) 824 9646 BASF Pharm?

@ Halperin & CS., American Hypertension Journal (1993) 6: 1025 - 1 032
@ Nazzaro P. & CS., Eroupean Heart Journal (1995) 16: 1277



(manldlp/ne hydrochloride)

fHUGC HA HOYET AP THUOC NHOM Uc cnﬁ
gALCI ¢O m: DUNG KEO DAI

£ Xadiplot’

THANH PHAN: Manidipine hydrochloride

TRINH BAY:

- Madiplot 10: Vién nén 10 mg manidipine hydrochloride, hép 3 v1 x 10 vién.
- Madiplot 20: Vién nén 20 mg manidipine hydrochlonde hdp 3 vi x 10 vién,

HOAT TINH: Mad|plot ¢6 tAc dung ha huyét ap kéo dai nhd co ché dan mach do Gc ché kénh
talci. V& mat 1am sang, Madiplot dé dugc chung minh ¢6 téc dung kiém soat huyat &p vdi ligu
by nhat trong ngay dé diéu tri cao huyét 4p vo cn nhe va vlia, cao huyét &p kém suy thn va
10 huyét 4p nang.

CHIDINH: Cao huyétép |

LIEU LUGNG VA CACH SU' DUNG: Ligu thong thudng cho ngudi I6n tir 10 - 20 mg mdt fan
Em ngay, uding sau bira &n sang. Nén khdi d&u vai liBu 10 mg, sau d6 tang dén lidu néu cén

g

CHONG CHI BINH: Phy nit ¢6 thai hodc dang nghi ngo ¢6 thai.

THAN TRONG: Madiplot hiém Khi gay ra ha huyét &p qué milc, trong truong hop do nén
am liéu hoac ngung thud. Than trong déi véi bénh nhén suy gan nang.

0 PHY NI CHO CON BU: Th ngh|em trén stic vt cho thy o su hién dién clia manidip-
| e frong sita me, do d6 khong nén s dung cho phu ni trong thai ky cho con bi vi chua chiing

Yadiplot'

minh dugc tinh an toan. Trong truting hop bat bugc phéi st dung thi nén ngung cho con b,

O TRE EM: Chua duge Khuyén céo st dung.

OINGUOILON TUOL: D4 trénh finh trang ha huyét 4p qua muc thuding cé thé xay ra & ngu
gia, nén str dung véi ligu kh0| dAu thélp, va theo dai chat ché qué trinh digu tri.

TAC DUNG PHU: Noi man, ngira, bimg mét, chong mat nhic u, budn non hiém khi xa
ra. Nhiing bét binh thuting vé chitc néng

-gan va than clng hiém khi xay ra,
* Trong trudng hop xay ra bét ctr mot
bt thutng nao, nén ngung thudc.

TUONG TAC THUSC: Madiplot ¢
thé Iam tang hoat tinh clia céc thuéc
ha huyét &p khéc, do d6 cén phai than
trong khi st dung phdi hgp.

Cang nhu céc thudc e ché calci
khéc, Madiplot lam tang nong do
digoxin trong méu.

Cimetidine [am ting téc dung céc
thuéc (mg ché calci. :

—

% bigt thém chi tiét, xin vui long lién hé:
| JAPAN

MEGA PRODUCTS LTD.,
6-68 DUONG 3/2, QUAN 10, TP. HO CHI MINH
TEL: 8658538 - 8658801 * FAX: 8658800

SO DANG KY:
Madiplot 10: VN 2439 - 97
Madiplot 20: VN 2438 - 97



Plendil @

FELODIPINE 2.5mg, 5mg

e Tac dong chon loc
trén mach cao

® Kiém soat huyet ap
hiéu qua subt 24 gio

e Dung nap tbt

e Thich hgp cho ca nhing
bénh nhan cao HA c6
bénh Iy khac kem theo

Thubc chen dong Canxi tac dong chon loc mach méau cao

trong

Cao huyét ap va Pau thét ngu’c

ASTRA

Pro— oMVl alolagl

Moi chi tiét xin lién hé :

Astra Pharmaceuticals (Singapore) Pte. Ltd
49 Nguyén Van Tr8i, Q. Ph( Nhuan, TP. HCM
DT : 84.8.8420666 - Fax : 84.8.8448173
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NGHIEM PHAP BAN NGHIENG TRONG CHAN POAN NGAT DO BI
UC CHE TIM MACH QUA TRUNG GIAN THAN KINH
(HEAD - UP TILT TABLE TEST)

BS. PHAM QUOC KHANH
BS.NGUYEN THANH NAM
BS.TRAN VAN DONG
BS.PHAM NHU HUNG
GS. PHAM GIA KHALI

L TONG QUAN

- Theo cde bdo cdo trong y vin & My, khoang 3% dan s6 ¢6 biéu hién ngat. Trong thuc té€ 1am
sang, ngdt chiém khodng 3% cdc trudng hop cép ctiu va 1-6% cdc trudong hop nhéap Yiefn chung ¢ My
(9, 11, 14). O Viét Nam, ngét cling rat thudng gép nhung chua c¢6 mot théng ké cu the nao.

- Theo nghién ctiu Framingham, ngat don thuan chiém 79% cdc con ngat 6 nam va 88% céc con
ngit o nit. Trong nhiing trudng hop nay, ngét qua trung gian than kinh ¢6 thé la nguyén nhan chinh va
nghiém phdp ban nghiéng cho ta xem xét vé ban chit triéu tring (1,2,3,4.)

1. Sinh bénh hoc ctia ngét

Trao déi oxy t6i thiéu & ndo dé duy ti ¥ thic cdn khodng 3,5ml 0,/100g t6 chitc/phit. O nguoi
l6n khoé manh dong méu t6i ndo 50-60ml/phiit/100g t6 chiic. Yéu cdu nay dé dang dat duge do su
duy tri dp luc tudi mau ndo trong mot giéi han rong va bu tri quan trong gom: gian mach nio khi ¢o
gidm PO2 hoic ting PCO,, bio vé tudi mdu ndo qua diéu chinh tan s6 tim, stic can mach hé théng qua
co quan nhan cam dp lue, va su diéu hoa thé tich trong long mach. Néu ¢6 su mét can bang tam thoi
do co ché bao vé hodc do su anh huong clia cdc yéu t6 khdc lam tén thuong dén tudi mdu nuoi dudng
mo va gay nén biéu hién ngat.

2. Phan loai nguyén nhan ngat

Phan loai ngat dua trén lam sang duoc chia lam 6 loai (9)

- Ngit do 16i loan diéu chinh huyét dp qua trung gian than kinh.

- Ngét do tu thé va do 16i loan diéu chinh tinh tu dong van mach.

- Ngét do r6i loan nhip tim tién phat.

- Ngit do bénh tim mach thuc thé hodc bénh tim phoi.

- Ngit do ¢6 ngudén géc bénh mach mdu va than kinh.

- Ngit khong ¢6 nguoén goc tim mach. ;

Trong cdc nguyén nhan clia ngét thi ngat qua trung gian thin kinh chiém da s6. Dé chén dodn
ngit do tic ché tim mach qua trung gian than kinh d ¢6 nhiéu nghién ctu trén thé giéi va cdc tdc gia
déu thong nhat 1a nhiém phap ban nghiéng 1a bién phdp chdn dodn hitu ich va c6 hiéu qua cao, ¢6 do
nhay cam va do déc hiéu trén 85% (1; 3; 7; 9; 14.)

3. Co sd 1y luan cha nghiém phap ban nghiéng

Khi co thé dang tir vi trf nim ngla chuyén sang vi tri ding nghiéng (thong thuong 1a ding
nghiéng tir 60 - 80%) va sé xuat hién mot loat bién déi theo so d6 (trang sau):

Khi tién hanh nghiém phdp ban nghiéng, ngét qua trung gian than kinh duoc nhém nghién ciu da
trung tam o Chau Au phén loai nhu sau: (9,11)
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Nghiém phép Bé chita m4u tinh Tr& vé tinh Thé tich téng mau
ban nghiéng \ mach ngoai vi _ mach giam - that trdi giam
[ Cobép thit trdi ting |
Kich thich bé phan nhan
cam co hoc
Tdc dong lén trung tam
van mach
/l
Truong lue Truong luc phé
giao cam giam giao cam tang
Gian mach l
ngoai vi
Tim nhip cham

hodc vo tam thu

Rl
|

Co ché ngdt qua trung gian thdn kmh khi lam nghiém phdp ban nghiéng

Loai 1: Hén hop

- Tan s6 tim ting lén lic ddu va sau d6 gidm di, nhung tdn s6 tim khong giam dusi 40ck/ph hoic
giam < 40ck/ph duéi 10 gidy, c6 hodc khong c6 vo tam thu < 3 gidy.

- Huyét dp ting 1én lic dau va sau d6 ha trude khi tan s6 tim ha.

Loai 2A: itc ché tim

- Tan s6 tim tdng lén lic dau va sau d6 gidm di < 40ck/ph trong thoi gian > 10 giay, hodc vé tam
thu kéo dai > 3 giay.

- Huyét dp ting lén lic dau va sau do gidm di trude khi tan s6 tim giam.

Loai 2B: itc ché tim

- Tan s6 tim tang lén lic ddu va sau d6 giam di < 40ck/ph kéo dai >10 giay, hodc vo tam thu kéo
dai > 3giay.

- Huyét ap ting lic dau va sau d6 giam < 80mmgHg huyét 4p tam thu ¢ hodc sau khi xudt hién

tan s6 tim giam nhiéu va nhanh.

Loai 3: itc ché mach don thudn

- Tan s6 tim ting lén dian khong giam > 10% so véi ltic cao nhét vao thoi diém ngat.

- Huyét dap ha gay ngat.

Dé chén dodn ngit qua trung gian than kinh ngoai viéc sir dung nghiém phdp ban nghiéng don
thuan nguoi ta con st dung nghiém phdp ban nghiéng phéi hop véi truyén isoproterenol tir 1 - 3
ug/phiit s€ lam ting d6 nhay cam va do dic hiéu clia phuong phép chin dodn nay (7,9,11)

0 Viét Nam da st dung bién phdp ban nghiéng dé chin dodn ngit do bi tic ché tim mach qua
trung gian thin kinh. Ching toi s dung phuong phap nay véi géc nghiéng clia ban la 80%; thoi gian
nghiéng ban la 45phit. Néu két qua khong duong tinh (nghia 1a khong xudt hién ngat) thi sé truyén
thém isuprel véi téc do 2 -3 ug/phiit va lam lai nghiém phdp ban nghiéng.
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II. MOT BENH AN MINH HOA

Bénh nhan Truong Thi H. 17 tuéi. Thang 6/1997 xuat hién ngt 3 lin. Bénh nhan duge khiam tim
mach. Két qua nhu sau:

- Tiéng tim binh thudng: tim nhip déu 70 ck/ph. HA 110/80mmgHg.

- DTD: nhip xoang, truc trung gian.

- Siéu am tim: Chitc ndng tim binh thuong.

Céc van tim binh thuong

- Pién nio d6: Khong c6 biéu hién bénh 1y.

- XN dién giai ¢6: Na" : 135; Cl: 102; K™:4,1; Ca"":2,5 mmol/l; ure mdu: 5,9mmol/l; dudng mau:
4., 7:mmol/l.

Sau khi thim khdm ty mi va lam cédc xét nghiém loai trlr, bénh nhan duoc chdn doédn la ngat
khéng 16 nguyén nhan va duoc chi dinh lam nghiém phdp ban nghiéng ngay 8/7/1997. Két qua
nghiém phdp ban nghiéng nhu sau:

Trong 13 phiit ddu tan s6 tim ting 1én tr 68ck/ph luc ndm ngira dén 1010k/ph & phit thit 13 lic
nghiéng, huyét dp trong 13 phut dau khong déi 1a 105/60mmgHg, dén phiit thit 14 xuét hién huyét dp
bit dau ha xuéng 90/65mmgHg, tan s6 tim la 107ck/ph.

& phiit thit 18: Tan s6 tim 53ck/ph, huyét dp 70/40mmgHg, ¢ triéu ching mudn ngat.

O phiit thi 19: Huyet ap ha 50/0, tan s6 tim ha 64ck/ph, bénh nhan xuét hién ngdt, va mo hoi.
Triéu ching 1am sang nay xuét hién glong nhu céc triéu ching 1am sang da duge mo ta trong cdc lan
ngit trude. Ngimg 1am nghiém phép va ha ban dé bénh nhan tré lai vi tri ndm ngla ban dau. Sau 3
phut huyét dp va nhip tim tr6 lai binh thuong: Huyé't ap 100/70mmgHg, nhip tim 66¢k/ph.

Sau khi bénh nhan nim ngita nghi trong phong 5 phiit, bénh nhan duge truyén isuprel 3ug/ph va
lam lai nghiém phdp lam ban nghiéng.

& phiit thit 23: Huyét 4p bt ddu ha xuéng 90/50mmgHg, tan s6 tim 132ck/ph.

& phiit thit 25: huyét dp khong do duoe, tan s6 tim 108 ck/ph, bénh nhan xuét hién ngit, cho
nging nghiém phdp va bénh nhan dugc dua tr6 lai tu thé nim ngira ban dau. Sau 3 phit huyét dp va
nhip tim tré lai én dinh.

Bé,nh nhan duge chdn dodn ngat do tc ché tim mach qua trung gian than kinh béng cé nghiém
phdp ban nghiéng don thudn va nghiém phap ban nghiéng c6 phéi hop véi isuprel déu cho két qua
duong tinh loai hén hop.

Day 12 bénh nhan d4u tién & Viét Nam duoc chin dodn ngat do bi tic ché tim mach qua trung gian
than kinh béng sit dung nghiém phép ban nghiéng va nghiém phdp ban nghiéng c6 phéi hop véi truyén
isoproterenol.

Trong thoi gian t6i ching toi sé tiép tuc nghién citu sir dung nghlem phép nay trén mot s6 luong
16n bénh nhan ngat khong rd nguyén nhan gé :

- Ddnh gid kha ning loi ich clia nghiém phdp ban nghiéng trong chin do4n ngét qua trung gian
than kinh.

- Dénh gi4 kha ning phét hién ngt qua trung gian than kinh khi ¢6 phéi hop véi st dung
1soproterenol. .

- Tim hiéu thém co ché bénh hoc gy ngét qua trung gian thin kinh.

- Xdc dinh hiéu qua ctia mot s6 thude du phong ngét qua trung gian than kinh.
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S R O

NHAN MOT TRUONG HOP QUA LIEU THUOC

CHONG LOAN NHIP PROPAFENONE
PTS. NGO XUAN SINH

BS. NGO BICH LIEN
Bénh vién Hitu nghi Ha Noi

' 1. MO PAU

# Cho t6i nay nhiéu loai thudc diéu tri loan nhip tim (LNT) da duge sir dung, méi loai thuée déu
¢6 nhiing uu diém, nhuoc diém. Propafenone la mot trong nhiing loai thudc chong LNT. DBa c6 nhiéu
cong trinh nghién citu & nuée ngoai cho thiy uu diém cua thuéc nay trong dieu tri LNT da¢ biét 1a
rung tam nhi (RTN).

* Tai bénh viéen Hiu Nghi Ha Noi da s dung Propatenone biét duoc la Pytmonorm trong diéu tri
RTN véi muc dich tdi lap nhip xoang, phuc héi "chit luong song ctia bénh nhan (bénh nhan) bing
cdch cit con LNT hodc it nhét kéo dai khodng céch gifta cdc con hodc riit ngén thoi gian ctia moi con.
Nhan ¢6 mot trudng hop ding thuoe qua lidu va duge theo doi dai ngay, ching toi c6 mot s6 nhan xét
sir dung Rytmonorm trong dieu tri RTN.

11, GIOI THIEU BENH NHAN

* Bénh nhan Lé Quang C. 66 tudi, nam, cdn bo khoa hoc, vao vién ngay 28/12/1995. Ly do: Hoi
hop, kho tho. : .

* Bénh sir: Bénh nhan thay kho chiu khéc thudng 1 tudn trude khi vao vién. Ngay 28/12/1995 ¢o

cam gidc "hang" trong nguc, héi hop, khé the, duge phét hién RTN qua dién tam d6 (ECG) nén vao

khoa Tim- Mach, sau d6 chuyén khoa Hoéi stc - Cép ctu.

# Tién sit ¢4 nhan va gia dinh khong cé gi ddc bigt.

# Thim kham: Thé trang chung tot, cao lm69, nang 79 kg. Tim loan nhip hoan toan, huyét dp
(HA) 120/70mmHg. Phéi khong c6 gi ddc biét.

* Can lam sang: ECG (28/12/1995) RTN nhanh 100-170c/ph (H1). Médu (TPT) Be 8,7 g/l, 1190
66%. He 4.0 T/LHST 120 g/l, HT 5/11mm, CPK 187 IU.l, SGOT 44 IU/l, SGPT: 36 IU/1, Glycemie
6,54 mml/l, Cratinin 147 pumol/l, Bun 6,5 mmol/l, Na® 137 mmol/l, K™ 4,21 mmol/l, CI 102 mmol/l.

X Quang tim, phéi: Phé huyét quin ting dam. Tim cung that trdi no, quai dong mach chl vong.

Siéu am Doppler tim khong thdy bénh 1y thue thé & tim. :

% Dién bién diéu tri: T ngay 28/12/1995 - 2/1/1996 da diéu tri Cedilanid 0,4 mg T/M, Verapamil
10 mg truyén T/M, Cordarone 600 - 800mg/ngay x 3 ngay khong cit duge RTN.

* Ngay 2/1/1996 bit dau dung Rytmonorm.

_ Hoi 13h, HA 110/70 Rytmonorm 140mg pha voi 250 ml Ringerlactate truyén T/M 30 giot/p +
Rytmonorm 70mg T/M cham (> 5p)-

_ 15h HA 100/70. Tiép theo Rytmonorm 140 mg pha v6i 250 ml Ringerlactate truyén T/M 20
giot/phut.

- 15h30 HA 100/70, ECG tr& vé nhip xoang cham 54 1an/phiit, QRS gian rong (H2).

- 16h hét dich truyén. Téng liéu Rymonorm 350 mg # 5 mg/kg/3h. Sau 5 phut bénh nhan thay
hoa mit chéng mit, nhin doi budn noén, non, va mé hoi, HA 90/60. ECG nhip that QRS gian rong,
khong déu. X1 trf ngay Atropine 1/2mg T/M, oxy qua miii, Isuprel 0,4 mg pha vé6i 500ml glucose 5%
truyén T/M 5 - 7 giot/phiit (H3).

_ 16h20 HA 30/0. ECG nhip xoang déu 60 lan/phiit. Da xanh tai, va mo hoi, chan tay lanh. X tri
thém Dopamin 3 - 5 pg/kg/phit. Sau vai phiit HA 1én 95/60 16i 6n dinh 110/70.

- Ngay 3 va 4 /1/1996 ECG nhip xoang déu 70 lan/phiit, T (-): V1 - V4, T (2): V5, V6 (H4).

_5/1/1996 ECG ngoai tam thu nhi, 6/1/1996 tdi phat RTN.

* Ngay 7/1/1996 uéng Rytmonorm 450 mg (chia 3 lan/ngay). 8/1/1996 ECG tdi lap nhip xoang
déu 60 lan/phit. (HS).

- Sau d6 diéu tri duy tri Rytmonorm udng theo Jidu 300mg (chia 2 lan)/ngay x 4 thang. Moi
thdng c6 1 - 2 con RTN ngin (khoang 1h). T ngay 1/5/1996 ting liéu 450 mg (chia 3 lan)/ngay X 3
thang, khong c6 con RTN. ;
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_ Tir 5/8/1996 gidm liéu 300mg (chia 2 14n)/ ngay x 9 thang. Thinh thoang c6 con RTN thodng
ua (< 1h).
¢ _ Tir 4/11/1996 lidu 450 mg (chia 3 14n)/ngay x 4 thang. Khong ¢6 con RTN, thinh thodng 6 cam
gidc "lang lang" trong dau.

- Tir 13/3/1997 duy tri 450 mg (chia 3 1an)/ngay HA 120/80, ECG nhip xoang déu 60 lan/phuit.

IH. NHAN XET VA BAN LUAN

- Rytmonorm (Propafenone HCI) 1a loai thu6e chéng loan nhip, ¢o ché tdc dung chu yéu la chen
dong Natri di vao t€ bao co tim. Trong cong thie cdu tao cua né ¢6 nhiing phin giéng céu tric clia
Propranolol. :

- Déng goi: dang tiém chiia 70mg Propafenone/20ml

Vién nén chiia 150 mg Propafenone '

- Chi dinh: Rung tam nhi, cuéng dong nhi, con nhip nhanh trén thét ,

- Chong chi dinh: Suy tim, s6c tim, nhip cham, suy yéu nit xoang, Bloc AV do I1, I, HA thap,
bénh gan nang v.v...

- Tdc dung phu khong nhieu, thuong nhe.

- Liéu luong thuong dung: tiém T/M cham (> 3 + 5 phit) Img/kg (khoang cdch giiia 2 lan tiém
90 + 120 phut). Truyén T/M (1 + 3 gio) liéu 0,5 + Img/phuit, pha véi glucose 5% (khong duoc pha voi
nuée muébi sinh 1y). Téng liéu T/M 560mg/24 gio. Lieu uong bit ddu 450mg (chia 3 lan)/ngay
(3ngay), liéu trung binh 600 mg (chia 2 1an)/ngay, liéu cao 900mg (chia 3 lan)/ngay.

- Qui lidu: Thuong xéy ra trong 3 h dau tién sau khi tiém, biéu hién: tut HA, ngl ga, nhip cham,
16i loan dén truyén trong nhi, that, loan nhip that ning (hi€m), mé sang (hiém).

* Truong hop bénh nhan RTN duoc sir dung Rytmonorm véi liéu T/M 5mg/kg/3h, sau 2h30 phuc
héi nhip xoang nhu QRS gifn rong. Sau 3h anh huong huyét dong hoc, tut HA, thiéu oxy ndo va thi€u
nuoi dudng co tim (2 ngay), da dugc xir 1y c6 hiéu qua bing Isoproterenol (nhip tim), Dopamine (461
voi HA).

* Véi lidu uéng 450 mg (chia 3 1dn)/ngay cit duoe con RTN va liéu duy tri 450 mg (chia 3
1an)/ngay ¢6 hiéu qua du phong RTN tdi phat. '

IV. KET LUAN

1. Véi liéu Rytmonorm 5Smg/kg/3h boc 16 16 cde ddu hiéu 1am sang "qud liéu". Khuyén cdo: dung
ngay thuéc khi QRS gian rong > 25%.

C6 thé yén tam sir dung thude nay khi ¢6 monitoring va sdn sang Isoproterenol, Dopamine.

2. Thude uéng dé sir dung, dung nap t6t ¢6 hiéu qua diéu tri va du phong tdi phat RTN, nhat la
RTN v6 cin méi xuat hién.

TAI LIEU THAM KHAO

- Connolly S.J et al. AMJ Cardiol 1989, 63: 817-9
- Antman E.M et al JACC 1990, 15: 698 - 707
- Lombardi F., et al AMJ Cardiol 1992, 70: 1028 - 1034

Summary
ACCIDENT BOUND TO OVERDOSAGE OF AN ANTIARRHYTHMIC
"PROPAFRNONE" ABOUT ONE CASE

Propafenone (Rymonorm) was administered intravenously with a dose of 5mg/kg/3h to treat an
atrial fibrillation case. Sinusrhythm was restored in 2.30 hours with a QRS complex enlargement. 3
hours later on, a blood pressure drop as well as a cerebral and myocardial ischemia lasting 2 days were
nofed and were managed effectively with Isoproterenol and Dopamine. These drugs administered
orally in divided doses up to 450mg/day can put an end to the atrial fibrillation paroxysm while the
maintenance dose ranging from 450 mg/day in fractional doses can prevent atrial tibrillation
recurrence./. i

/
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PAU NGUC”

Nguoi dich: BS. PHAM HONG TH|

Dau khi gidng sitc

- Trong lan xuédt ban cia minh vao nim 1772, 4 nim sau hoi thao,William Heberden da nhan
manh su diéu tri ctia mét con dau duoc biét lic d6 va éng dit tén né 1a "con dau nguc". Thanh cong
cua mot quan sdt sdng suét, doc lap boi chi dua vao hoi bénh ma khong cén ¢6 tat ca cdc dau hiéu lam
sang khéc la tao nén mot hoi ching méi. Hon hai thé ky qua ma chi c¢6 diéu nay 1a quan trong: trong
phan 16n cédc truong hop, con dau nay dong nghia véi suy mach vanh. Nhiing tinh chit cia con dau da
duoc dinh 106:

- D6 la mot con dau gitra nguc, sau xuong tc hodc léch sang trdi mot chiit, ving dau duoc xdc
dinh bang ban tay hon bang ngén tay.

- Con dau co thdt duoc thé hién bing su lua chon clia chit "Angina" duoc xudt phét tir tiéng la
tinh 1a "Angere" va cuia tiéng hy lap 1a "Zyxew". Cam gidc bop nghen, khé thé, lo ling, tiéng Phap goi
la "Angvisse", "May make it not improperby be called Angina Pectoris". "Mot cam gidc bép nghen va
lo ldng ¢ cho phép ndi ¢6 con dau thit ngue". Cam gide nay cho nhiing biéu hién rdt khdc nhau va

"non " on

khong nguy hiém ngang nhau nhu: "cdm gide ning & nguc', "co co”, "su d& ning", "su co thit", "cam
gidc bong rat", "su truéng hoi", "cam gidc c6 u". Ngudi ta nhan biét né bing cdch tip hai tay lén nguc,
chi ¢6 nhu vay méi thé hién mot cdch 16 rang hon 1a dién ta bing 16i. Thudng ¢6 su 1an 16n gitta "khé
chiu khi tho" véi su block pnéc d'effort, né tuong duong véi con dau nguc. Thuc té ra thi su cam
nhan con dau nay la it lan, khu trd trén nguc hon 1a mot khé tho thue su nhung khong duoce coi thudng
no.

- Con dau lam it lo ldng nhiéu hogc it va khong duogc bdo truée. Con dau lam bénh nhan nging
cdc hoat dong ciia minh, diing im tai ché, déng thoi vad mé hoéi 1am cho ho ¢6 cam gide mét tai nan sép
xdy ra. Heberden néi tiéng "con dau c¢6 vé nhu muén tude di cudc séng clia bénh nhan néu nhu né
ting thém lén hodc kéo dai". Nhung su then thing (e 1) c¢6 thé gidu di su so hai da xay ra. Hay nhé
rang, trong doi thoai, luon luén ¢6 mot phan khong néi ra, mét phan néi chénh di su that.

- Pau nay ¢6 lan: Cdch lan rét dién hinh 13 huéng lén ham, d6i xiing 2 bén ham, nhung ciing
hudng ra sau lung phia gan ¢6, huéng lén ban vai, canh tay va ca ban tay. it lan sang bén phai, thuong
la 6 bén trdi, biéu hién nay gitip cho nhan dinh bénh chinh x4c khéng nghi ngd. Hiém truong hop lan
xuéng da day. C6 diéu la la nhiing huéng lan doc 1ap véi nhau, tit cd déu xay ra dot ngét trong ciing
nhiing diéu kién. Diéu ky la nita 1a dau bit dau tu du cdnh tay va tién dén 1a vao ngue.

Day 1a mot vi du dién hinh cia "con dau duoc mang dén". Cling nhu nhiing ngudi khdc, Del
Banco da phan tich co ché. Thi€u médu co tim va nhiing réi loan chuyén hod ctia né anh huéng dén
than kinh. Théan kinh giao cam nguc, nhat 1a bén trdi, ¢6n nhan va truyén di nhiing biéu hién trén nho
mang than kinh 16i dén & than kinh, di tir day TK s6 7 dén d6t séng nguc 4. Tix day, nhiing soi TK
giao cam tiép xiic v6i nhiing soi nhan cdm bén ngoai dén tir ¢, tl nguc va tir c4nh tay.

" Dich tit "Revue d'enseignement post universitaire des Laboratories Synthelabo - France"
Doan 1: Xem trong Tap chi Tim Mach hoc s6'11.
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Vi tri dau Huéng lan cua dau
SIEGE DE LA DOULEUR {RRADIATIONS DE LA DOULEUR

/’/

( Hai bén ham 16%

U les machoires 16%

N

le bra gauc}L\

seu K

Chi bi vai trdi
21%

I‘épl‘f)astré 5%

Chi bi vai phai
3% Thuong vi 5%

- Huéng di clia cdc day TK cung di theo dén
hanh ndio trong hach cha Goll va Bundach, vuot
qua Thalamus, ddn ddn dén vo nao va tao ra su
nhan biét cha né vao cudi cting, su chiu dung cua
¢o tim duoc nhan biét nhu la mot con dau tap
trung & sau xuong dc hodc o cdnh tay. Cung lic
d6, nhitg su phan héi ciia TK giao cam ngin téc
dong 6 thanh quan gay hién tuong van mach, cho
cam gidc that nghen.

- Pau lién quan truc tiép dén gang stic, nhat la
khi di lai. Con dau ty lé thuan véi cudng do va toc
do chia su van dong. Con dau bt dau tir tur lién . ‘
quan dén ging stc. Con dau hét khi nghi ngoi.
"Chiing t6i di trén pho, toi cim thay bi dit hoi.
Toi ding lai va xem hang hod, con chéng toi ?
anh dy dang di nhanh phia truée”. Nhu vay, ching
ta thiy ring su ging sic bén ngoai ngang nhau,
nhung thue t€ khong ngang nhau va ¢6 su khdc
biét gitta moi nguoi. \

- C6 réit nhiéu nguyén nhan thtt phdt phoi hop
v6i nhau gay con dau nhu: Tréo lén cao, lanh, gio, -
hit khf lanh, chu k¥ tiéu hod, su voi vang, cang théng than kinh. "Toi cam thiy dau nhat vao budi sdng
Khi t6i dén ché dé xe dé ldy oto di dén Co quan. Toi luén bi cam gide thit nguc'". "Va ciing nhu khi di
ra ngoai vao budi t6i sau bira an chiéu dé dua ché di dao, nhét 1a mia dong nay!". "Toi di dén quang
truong Etoile, dai 16 Carnot, d6c khd cao nhu anh thdy ddy. Con dau xdy ra. Toi di cham lai, rét tir fur!
VA 161 lai 6 thé tiép tuo di, lai ©6 thé bueo binh thudng dé di ¢én noi". Nhur vay, sy thich nghi hoan
toan nho su gidn cia mach vanh bén Kkhi ging stc, dam bao cho su ting cung luong tim. "Toi ¢6 mot
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cuoc hen tai khdch san thué€ véi vién thanh tra. Ching toi da thao luan su trung thue T01 da bi C’mg
thing than kinh. Trong lic di ra, 6! sao lai dau thé nay, toi tuong minh sé ngd nguc ". Vay c6 thé la
gi? ¢6 thé 1a c6 su phéi hop mot nhip nhanh va su co mach ngoai bién (thuong thi ngu‘in ta thdy: anh ta
tdi nhot khi tic gian). L

- & dinh cao cia mot cude doi chéi loi, mot nghe sy Piano ndi tiéng bi nhéi mau co tim, thudong
thi khong mot ai thodt khoi su héi hop, lo l"mg, méi khi xuat hién truée mot budi biéu dién dong khdn
gia du nglrm %6 c6 tai gioi dén dau di nita. DE git gin stic khoé clia minh ma anh ta da phai tr bo cdce
budi biéu dién, thay vao d6 chi thu thanh trong phong thu trong 10 nam troi. Bdo chi da khong nhic
dén tén anh ta mic du anh la mot nghé sy piano rat gioi. Thé nhung nguoc lai, du bi suy mach vanh:
ning nhu vay nhung hang nim anh van biéu dién thanh cong ¢ Champs - E'lyseés ma khong bi lén con
dau va khong phai dung dén thuée du phong.

- C6 su phoi hop giita ging sic dong va ging stic tinh dé tao con dau. Ngay cé khi nhin bé ngoai,
ging stic tinh khong thé hién 16 nhung né lam ting miic do cua ging stic dong.

- Dé 1am quen v6i viéc di bo lén tdng 4 nha minh khong can cau thang mady, mot ba néi tro
thuong di nhu vay khong gip tro ngai gi, nhung mot hom ba ta di cho tro vé, ban tay cam sac dung do
4n cho c& mot tudn bi co cting lai, mot con dau chen nguc lam ba ta phai dimg lai khong di tiép dugc.
Hom sau, nho duoc chi dan tir trude, ba diing balo di nghi hé dé chita nhiing d6 nidng tuong tu nhu sdc
dung d6 in cho cé tugn thi ba ta thdy rat thoai mdi khi tréo lén cau thang ma khong bi 1én con dau.

- Mot ngudi lamvuon vao ngay chi nhat, khi anh ta gitt 6ng tudi dai va ning thi 1én co dau nguc,
nhung néu anh cuén éng tudi quanh minh réi kéo né trai dai suét doc bai co thi anh lai khong bi lén
con dau.

- Su ging stc khi di dai tién, khi giao hop ¢ thé cing 12 nguyén nhan gy dau: "néi khong phai
chii toi khong ddam giao hop ngay cé vé6i chong toi! Vi diéu d6 lam toi thay so! 6 tudi toi, diéu do that
1a ky cuc! 6! khong chi ¢6 véi ba xa toi dau...". C6 diéu té hon. Nita dém, ¢6 dién thoai reo: "thua bdc
si, d6 1a Claudin. Téi goi cho ngai X... Su kién da xay ra! Vang, Claudin, trong vong tay toi.. . 6! Ket
thiic r6i, anh ta khong clt dong duoc nita... Anh ta bi co quip hoan toan... va 16i, toi duge buong ra”.
Mot cdi chét dan chii vé vang! Ty lé chét nay khong nhiéu. C6 nhiing ngudi con chét trén chau thau.

- Gang stic va xitic dong c6 thé phéi hop, that ddng buon: mét nguoi danh golf da khong nghe loi
khuyén cha béc s§ tim mach, anh tada tham gia vao cuge dua tranh vi anh ta 1a nguoi choi gioi nhat
trong cau lac bo manh nhét. Khi anh ta ding vao vi tif thi dau, doéng doi déu im ling theo doi anh.
Anh da tap trung hét stic minh vao cti ddnh va dap rat manh va da thanh cong, dong thoi anh ciing nga
guc xuéng va duoc chip nhan ngay lén thién dudong clia nhiing ngudi danh golf khong cin phai xin
truée mic dit né sém hon déi véi tudi cla anh ta.

"Bénh nay da din dén cdi chét dot ngot cho bénh nhan" Loi cdnh bdo clia Keberden da thanh su
that.

- Con dau nguc khi ging stc thé ngdn: Nguoi ta da do thoi gian cua con dau, tuy nhién ciing
khong ngin ldm, con dau it khi kéo dai 10 phiit, khong vuot qud 15 phit. Khi khong ging stc thi con
dau hét. C6 mot vai hién tuong ning xay ra nhu: chuéng bung, ¢ hoi, mot tiéu (nhung it gap).

- Nguoi ta néi dén su "nhay cam clia trinitrine": d6i véi 1/4 con dau nguc khi gdng stc lién quan
dén hep dong mach vanh gay ra nhiing con dau mng nhit. Con dau kéo dai va lan nhiéu noi. Trinitrine
Jam giam hotic cét con dau. Thoi gian tdc dong cia thude c6 gidi han trung binh la 3 phit. Tdc dung
phu cua thudc la gay dau dau thi thudng gip mot cdch don gian dé giam con dau nhu thude la nging
ging suc.

- Nguyén nhan khdc gay nham ldn nhu trinitrine 1am giam con dau do co thit thuc quan hodc do
* su c¢o gy dau cua vesiculaive.

- Tinh khong 6n dinh va khong dic hiéu, trinitrine c6 tdc dung tot lic dau, vé sau tdc dung yéu.
(Xem tiép & Tap chi Tim Mach hoc s6'13)
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AI SE PIEU TRI SUY TIM?

ROBERT N. DOUGHTY & NORMAU SHARPE
Khoa Y, Pai hoc tong hop Auckland, New Zealand

Nhitng diéu chinh:
e Suy tim la tinh trang bénh [y thuong gap chiém 1-2% dan s6 J cac nuoc phiong Tdy.
e Tdn sudt suy tim ngay cang tang.
e Diéu tri suy tim chiém 1,5% chi phi y té 6 cdc nucc phiong Tay.
e Siéu am givp chan dodn suy tim ddc biét trong nhiing tinh huong khé, la mét phuong tién
chdn dodn toan dién ciia diéu tri hién nay.

o Suchdam séc chuyén khoa thi ton kém va khong cé dit liéu nao cho thdy viéc cham soéc nay
cdi thién két qud cho bénh nhdn trong thoi gian dai.

Suy tim 12 tinh trang bénh 1y chiém 1-2% dan s6 ¢ cdc nude phuong T’ly M Nguyén nhan thuong
gip nhat 1a bénh tim mach vanh va cao huyét P trong nhung thap nién gan day, ty lé chét do bénh
mach vanh gidm nhung suy tim thi van ting lén

Suy tim thuong gip ¢ ngudi 1on tudi, tan suat tang lén tir 1% & lita tuéi 50-59, dén hon 10% o lita
tusi 60-89 .

Diéu tri suy tim chiém 1,5% téng chi phi y t€ & cdc nuée phuong Tay.

Trong hai muoi nim qua, ¢6 nhiéu tién bo ding ké trong kiém sodt suy tim do hiéu sau hon ve
sinh 1y bénh, ¢6 phuong phdp ddnh gid t6t hon va diéu tri thuée céi thién hon. Vi du nhu céc chat tic
ché men chuyen Angiotencine (ACE) c6 thé cai thién triéu chiing 1o rang, giam thoi gian nhap vién va
tang ty 1é séng i , nhiing tdc nhan nay nén duoc xem nhu mot phan trong diéu tri thuong quy.

Tuy nhién, nhiing két qua thi nghiém lam sang rat thuyét phuc nhung ching c6 thé chi duoc dung
o mot s6 nho bénh nhan ding chi dinh.

C6 nhiéu tré ngai tir thir nghiém lam sang ung dung vao thuc hanh, nhitng tré ngai nay c6 thé
giam bét néu diing theo mot huéng dan thue hanh tét nhét. Hiéu qua cha nhiing huéng dan thuc hanh
van con tranh ¢di va suy tim van thiéu nhiing phuong phép thay thé thich hop, day 1a mét tinh trang
phiic tap va khé c6 thé c¢6 phuong phap diéu tri t6t nhit. ‘

DU cho bét ky huéng din nao cé hiéu qué thi phuong phép va muc dich clia né phai dugc can
nhic cén than, su diéu tri t6i uu trude hét phai xdc dinh 16 rang. Cdc nha lam sang, nha nghién ciu va
~ gi6i kinh doanh déu ing ho tich cuc viéc diéu tri thudc trong suy tim, nhung thuong khong chd y dén
ddnh gid téng quét quan trong ciing nhu viéc xem xét dé ti€p can su diéu tri toan dién.

CHAM SOC BAN PAU HAY CHAM SOC CHUYEN KHOA?

Cic béc si chim séc stic khoé ban dau thuong 1a ngudi ddu tién tiép xiic véi cdc bénh nhén suy
tim v6i cdc triéu ching ddu tiéu hay c véi tinh trang trdm trong clia bénh da biét. Bénh nhan va gia
dinh thuong quen biét nhiéu véi cdc bdc si chidm séc ban ddu, Vi vay ho la nhiing nguoi 6 vi tif 1y
tuong cho viéc chim soc toan dién nhiing bénh nhan véi bénh man tinh. :

Tuy nhién, cdc bdc s chim séc ban ddu phai diéu tri trong diéu kién lam sang da dang nén kho
¢6 thé ndm bit duoc cdc tién bo hién nay, dic biét trong cdc lanh vuc phit trién nhay vot.

& My, ngudi ta khuyén khich chic ning "nguoi gdc cong" cha cdc béc si chim séc ban dau dé
gidm t6i thiéu viéc glii bénh nhan dén cdc nha chuyén khoa va han ché chi phi cho xu huéng thanh lap
cde trung tam chim sdc riéng biét cho bénh chuyén khoa, nhu suy tim. 6] Anh, ngan sdch cta chim
sé¢ ban ddu ¢6 xu huéng khong khuyén khich viéc diéu tri ciia cdc nha chuyén khoa, han ché ngay tur
dau, can thiép c6 hiéu qua hon va trdnh nhiing chi phi diéu tri ning né ve sau.
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CHAN POAN _

Suy tim s& khéng dugc thira nhan nhu moét chdn dodn ddy di. Can phai xem xét céc nguyén nhan
va cdc yéu t6 lam ning suy tim, nhiing diéu nay c6 thé lam thay d6i phuong huéng diéu tri. Cc bac si
cham sdc ban ddu tat nhién khong phai 1a nhiing nguoi t6t nhat dé lam viec nay va c6 thé khong cé
cdch diéu tra nghién ciiu thich hop. Tuy nhién, cdc bic si chim séc ban ddu la nguoi ddu tién danh gid
nhiing bi€u hién suy tim sém clia bénh nhan s& dua ra nhiing ¥ kién tham khéo xa hon va diéu tra sé
duoc thue hién trong nhiing trudng hop thich hop.

TIEN LUONG

Tién luong cta cdc bénh nhan suy tim duoc so s4nh nhu tién luong cia bénh ung thu. Trong khi
d6 tién luong nay duoe cdi thién vé6i diéu tri tic ché€ men chuyén, di c6 nhiing bang chiing 16 rang vé
viéc cai thién tién luong & bénh nhan suy tim khi diéu tri sém bdng thudc tic ché men chuyén valam
cham tién trién ctia bénh. Tuy nhién su ghi nhan bénh & giai doan trén lam sang con khé khan. Nhiing
dot suy tim c6 thé diéu tri d& hon néu duoc phit hién s6m, diéu tri thich hop va nhanh chéng ngay tir
ddu, va bénh nhan duoc theo dai cin than. Tat nhién viéc gido duc bénh nhan va gia dinh clia ho, chi
¥y dén diéu kién s6éng, phuong phép theo doi bénh, su chdm séc sém cia y t& khi bénh nang la can
thiét.

PIEU TRI

Siéu am ¢6 thé gitip chdn dodn suy tim, dic biét trong nhiing tinh huéng khd, 1a phuong tién chén
dodn mang tinh toan dién hién nay. Hon nifa, mot s6 nghiém phép khdc nhu nghiém phdp ging stic,
thong tim ¢6 thé gitp ddnh gid nhiing nguyén nhan cua suy tim. Cdc nha chuyén khoa s& thich hop
nhat cho viéc Iua chon ché d6 diéu tri dua trén nhiing thi nghiém lam sang hién nay. Tuy nhién, trong
cic nghién cifu xa hon nita d€ tim kiém cdc tdc nhan méi nhim dem lai loi ich cho bénh nhan suy tim
thi tiém nang ctia viéc diéu tri du phong vin con hiéu qua d6i véi hdu hét cde bénh nhan. Nhing tdc
nhan nay gom: thuc e ch€ men chuyén thuse nay c6 thé sit dung béi cdc bac si chim séc ban diu va
nén dung rong rai cho cdc bénh nhan thich hop.

CHI PHI _

Viée chim séc chuyén khoa gay nhiéu t6n kém va khong dit liéu nao cho thdy su chim sée nay
lam cdi thién két qua cho bénh nhan mot thoi gian dai trong tinh trang man tinh nhu suy tim. O nhiéu
viing viée tiép xtic gifta bénh nhan, bac si chim séc ban dau véi cdc nha chuyén khoa thi khé khin va
c6 thé 1am cham chén dodn va diéu tri bénh nhan suy tim. Hon nifa, cdc béc si chuyén khoa khong dii
diéu kién dé chdm séc dai han cdc bénh nhan man tinh.

"Su tiép cdn toan bo, mot phdn giiia chdm séc ban ddu va chim sée chuyén khoa, giita bénh
nhan va gia dinh hodc nhiing nguoi hé tro Co thé la hi¢u qud va ddy dii nhat".

Céc béc si chuyén khoa khong dli dé chim séc tat ca nhiing bénh nhan suy tim trong thoi ky bénh.
Iy, chua k€ dén chim séc chuyén mén cén thiét danh cho céc bean tim mach khdc. Khi bénh nhan dén
V6i béc si chuyeén khoa, ciing 1a dip t6t d€ cdc béc si tién hanh thir nghiém lam sang. Muc dich cia cdc
thir nghiém 1am sang 1 cai thién viéc diéu tri lau dai cho bénh nhan va ngudi bénh tham gia thir
nghiém ciing ¢6 1oi vi ho dugc chiim séc, theo dsi ddy dii va thudng xuyén tinh trang bénh 1y ctia ho.

TIEP CAN PEN SU CHAM SOC PONG BO GIUA CHAM SOC BAN PAU VA CHUYEN
KHOA

Al s& diéu tri suy tim va diéu tri & dau?

Su' ti€p can toan dién, mot phan gitia chim séc ban ddu va chuyén khoa, bénh nhén va gia dinh
hofic ngudi hé trg 6 1& 1a hiéu qua va ddy di nhét. Mo 10ng ra, su so sdnh tuong ting cé thé 4p dung
cho cdc truong hop khdc nhu chim séc va diéu tri ddi thdo dudng, hen, ung thu. Trong nhiing nim téi,

TAP CHI TIM MACH HOC o SG 12-1997 45



su cai tién diéu tri du phong t6t hon la dua ra nhiing bién phép diéu tri ho trg méi. Muc dich cai thién
céc triéu chiing clia bénh nhan, duy tri su thodi mdi va di lai, ting ty 1é s6ng sét 1am giam d4dng ké chi
phi y t€ danh cho suy tim. Thong qua viéc giam bénh nhan nhap vién.

Hién nay phuong phép chim séc nay khong chi khé thuc hién ma khong ¢6 dit kien chiing minh
chién luoc diéu tri c6 két qua, cling nhu ducgc chdp nhap ¢ ca bénh nhan va nguoi thuc hién va hiéu
qua kinh té. Vi nhung ly do nay chiing t6i da dua ra nhiing hiéu qua ciia viéc tiép can diéu tri déng bo
trong nghién cttu vé quan ly suy tim ¢ Auckland.

Trong cdc thir nghiém ngéu nhién ¢6 d6i chiing, muc dich cuia nghién ciiu la danh gid cdc loi ich
clia su tiép can toan dién trong diéu tri suy tim, ddc biét su tiép can diéu tri toan bo, hodc moét phan

bao gém chim séc ban ddu va chuyén khoa, bénh nhén va gia dinh. Viéc diéu tri bao gém téng quat
lam sang, diéu tri ké hoach, gido duc, tu vin va theo dai bing phuong phédp chim séc chia phén giita
bénh vién co s& va gifta chim séc ban dau. Muc dich ctia phuong phap nhim phd v& nhiing tré ngai
t6n tai gifta chim séc ban ddu va chim séc chuyén khoa da gy bat 1oi cho nguoi bénh. :

Phuong thite diéu tri nay duoc so sdnh v6i su chim séc thuong xuyén ma bénh nhan nhan duogc
(nhém chiing). Chat luong cudc séng, tinh trang triéu ching, chét hoic tdi nhap vién, va nhiing tinh
todn k§ ludng vé chi phi s& duoc danh gid trong nghién cttu nay. Tix 6 dua ra co s0 cho phuong ph’lp
co du ly Ié va bang ching dé diéu tri nhiing bénh nhan suy tim trong thoi gian dai. Du dodn ring
nhiing két qua clia nghién cifu nay sé thu duge trong nim t6i co kha ning lam thay déi phuong thiic
diéu tri bénh nhan suy tim man tinh.
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UNG HO VA CHONG POI DIGOXIN TRONG PIEU TRI SUY TIM

"Joelle Chahbenderian"

Tur khi dugc William Withering dua vao sit dung céch day 200 nim, Digoxin 1a d6i tuong clia
nhiéu y kién trdi nguoc nhau. Nhiing "luat su” bao vé di dua ra nhiing nghién ciu ngiu nhién doi
chiing véi gia duge - cho phép ghi nhan su cai thién nhiing triéu chiing suy tim, kha néng ging stic va
chat luong cudce séng.

Tuy vay, nhiing cong trinh d6 duoc thuc hién trén mét s6 bénh nhan tuong dai it va it nghién ciiu
nhiing bién chiing tim mach trdm trong. Nhiing ngudi chéng doi vién ly ring khong ¢6 yéu t6 thuan
loi nao vé tinh hiéu qua ma ca tinh an toan khi dung digoxin 1a mét yéu t6 nguy co doc lap d6i véi tir
vong sau nh6i mdu. Tuy vay, khong thé khéng dinh Digoxin 12 nguyén nhan thét su gia ting ty 1é tr
vong ay la do hoan canh ké thuéc. ;

Trong y dinh chdm diit su tranh cii nay, cdc béc si clia "Digitalis Investigation Group" d3 tién
hanh mot nghién ctiu ngéu nhién, mu doi, trén ty lé tir vong chung va ty 1& mdc bénh (s6 trudng hop
nhap vién vi nhiing dot suy tim) trong mot thoi khodng tir 3 dén 5 nim, véi nhiing bénh nhan suy tim
con nhip xoang. :

Gan 700 bénh nhan véi phan xuat téng mau thét trdi < 0,45 duoo phan chia ngiu nhién. S6 bénh
nhan dung Digoxin 1a 3397 va s6 dung gia duoc la 3403. Liéu trung binh clia Digoxin la 0,25m/ngay
va thoi gian theo doi trung binh la 37 thang. Diéu tri nay con duge bd sung bing thudc loi tiéu va
thude tic ch€ men chuyén. Mot nhém phu gém 988 bénh nhan c6 phan suat téng mdu trén 0,45 ciing
dugce phan ngau nhién (492 ngudi ding digoxin va 496 ding gia duoc).

Khong ¢6 su khde biét nao vé tir sudt chung duoc ghi nhan. So tir vong la 1181 (34,8%) trong
nhom dung digoxin so véi 1194 (35,1%) trong nhém diing gia duoc.

Vé tlr sudt do nguyén nhan tim mach, s6 trudng hop tir vong trong nhém dung digoxin ¢6 xu
huong giam: tdc dung nay lién quan véi gidm cdc truong hop suy tim mat bi (nguy co tuong doi 0,88:
p = 0,06). Khi dung Digoxin, giam duoc 6% s6 truong hop nhap vién chung va giam 10% s6 nhap
vién vi suy tim tr6 ndng (26,8% so voi 34,7% trong nhém gia duoc; nguy co tuong déi 0,72,
p<0,001). | o 2

MOT TONG KET KHA TICH CUC:

Téc dung ¢6 loi nay xudt hién sém va ton tai suét thoi gian theo doi, duoc ghi nhén 6 nhiing bénh
nhén da dung digoxin khi dua vao nghién ctu ciing phu bénh nhan méi duoc diéu tri. Khong cé su
khdc biét ¢6 ¥ nghia vé s6 truong hop nhap vién do loan nhip hoiic ngung tim.

Trdi lai, s6 nhap vién do loan nhip trén thét & nhém ding digoxin lai it hon; khéng ghi nhan dugc
su khdc biét nao vé nhéi mau co tim hoic dau thit nguc khong én dinh.

Nhiing két qua 6 nhém phu ¢6 phan suét t6ng mdy trén 0,45 ciing phit hop.

Loi diém cha digoxin con to ra to 16n hon khi phan sudt téng mau hic dua vao nghién ctu qud
thap (< 0,25) hodc chifc ning tim qué suy (NYHA III va IV).

Nhu vay, Digoxin da khong lam ting s tir vong nhu nhiing gi da duoc bdo cdo d6i véi thude ting
co, no khong nhiing ting thoi gian séng thém ma con gép phan giam tin sudt nhap vién. Nhiing
nghién ciiu ¢6 quy mo nho hon (RADIANCE, PROVED) ciing da chiing minh digoxin giam duoc tinh
trang suy tim mét b va s6 nhap vién. Mic gidm ty 1é tir vong tuy khong Ién nhung ¢6 § nghia. Ciing
c¢an ghi nhan mét diéu quan trong 1a chua tim duoc su tuong quan gifta néng do dat duoc trong huyét
thanh va su loi hai (Ioi {ch/nguy co). Néu cu¢e nghién ciiu méi nay khong chic c6 thé ket thic su
tranh ¢ai, tHi n6 cling gép phan cung oép thém tur liéu ...

THAM KHAO:

- The Digitalis Investigation Group : "The effect of digoxin on mortality and morbidity in patients
with heart failure". N.Eng . J. Med ., 1997: 336 : 525 - 533

- Packer M: "End of the oldest controvessy in medicine. Are we ready to con - clude the debate
on digitalis ?" N. Eng - J. Med ., 1997: 336: 575 - 576

JOELLE C.
(Medecine DIGEST - Edition francphone destinte
au Vietnam - Volume XXIII - No.2/Avril 1997)

TAP CHi TIM MACH HOC « SO 12-1997 « 47



NGUY CG BENH MACH VANH VA TANG HUYET AP:
VAI TRO CUA HE THAN KINH GIAO CAM

PROF. STEVO JULIUS
Khoa Noi, Pai hoc Michigan, Hoa Ky

TOM TAT

Tdng hoat hé thdn kinh giao cdm va tdng noéng dé Noradrenaline huyét tuong la yéu to quan
trong trong viéc phdt sinh cdc bién ching & bénh nhdn tang huyét dp. Nguoi ta ciing dd biét rdang tang
huyét dp chi la mét ddu hiéu cia mét bénh 1y phiic tap. Nhiéu bdt thuong khdc khong lién quan voi
hutyét dp nhung ting Insulin mdu va tang déng mdu thuong duoc quan sdt thdy & bénh nhdn ting huyét
dp. C6 nhiéu bing chimg ré rang cho thdy hé thédn kinh giao cdm déng vai tro quan trong trong viéc
phdt trién nhiing yéut t6 nay va gép phdn vao viéc phdt trién bénh mach vanh mét cdch dée ldp véi
huyét dp.

Trong khi viéc khong ché huyét dp J bénh nhan tang huyét dp lam gidm ty 1é tir vong do dot quy,
né lai it hiéu qud Asi véi ty 1é bién chimg va tit vong do miach vanh. Do mét s thuoc diéu tri tang
huyét dp & nhitng bénh nhan tdang huyét dp, diéu nay cé thé gidi thich viéc khong giam ty lé tir vong do
bénh mach vanh. Pay la mot goi y d6i voi diéu tri tdng huyét dp, d6 1a phdi chii § dén tdt cd cdc yéut
16 lién quan trong héi chiing nay chit khong tdp trung vao viéc lam gidm huyét dp mot cach don thudn

ima thoi. 5

GIOI THIEU

Mbét béng chiing hién nhién cho thy ring ting hoat hé than kinh giao cim c6 lién quan dén viéc

phit trién tdng huyét dp. Dién hinh, nhiing bénh nhan tang truong lyc giao cam ting luu théng tuin
hoan nghia 12 ting tdn s6 va cung luong tim, ting Noradrenaline huyét twong. Ngay tit nim 1971,
rhiéu nghién ciiu & nhiing ngudi tré ¢6 ting huyét 4p giéi han da chiing minh ring nhiing ngudi nay co
tang luu thong tudn hoan.
- \Nhiing khém ph4 ndy dd duge xdc nhan béi nghién citu Tecumseh, mot nghién eu dich té hoc vé
huyét 4p trong mot thoi gian dai trong mot cong déng dan cu én dinh. Tang hoat dong tudn hoan
duoc ghi nhan & 40% ngudi ting huyét 4p, so v6i chi 10% & nhém ¢6 huyét 4p binh thudng. Nhiing
ngudi ¢6 ting hoat dong tudn hoan cfing duge ghi nhan c6 ting néng 46 Noradrenaline huyét tuong.
Tién st bénh cha nhiing ngudi nay cho thiy cé bing ching ctia nhip nhanh kéo dai khi con nho. Tang
tan s6 tim 12 mot ddu hiéu @€ du dodn vé sau cia ting giéi han hay binh thudng. Mic du vay, trong
1am sang chiing ta thudng c6 xu huéng khong chii § vao tin s6 tim khi thim khdm bénh nllan.

Tinh trang ting luu théng tudn hoan xdy ra trong giai doan ddu cha tién trinh ting huyét ap. Su
chuyén tir ting luu thoéng tudn hoan sang téng st can mach méu da dugc nhan thdy trong mot nghién
ctiu theo doi trong moét khoang thoi gian dai. & nhém c6 ting lwu thong tudn hoan theo ddi sau 20
nim, cung luong tim gidm trong khi sifc can ngoai vi gia ting va huyét 4p tang. Co ché nay da duoc
hiéu kh4 16, bao gém giam dép ting tim d6i véi kich thich beta adrenergic va ting tinh tro cua tim.
.Cling Iic d6 huyét 4p ting lam cho thanh mach day lén. Trong nhiing mach mdu day lén nay, su co
mach gy nén boi kich thich giao cim duge ting cudng lén nhiéu 14n gay ting stc can ngoai Vi.
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PIEU TRI TANG HUYET AP VA BENH MACH VANH

Phan tich trong 14 nghién ctiu twong tu nhu trén cho théy ring trong khi kiém sodt huyét dp lam
giam nguy co dot quy no lai khong giam bénh mach vanh. Ngudi ta cfing da biét ring tdng huyét ap
chi la mot dau hiéu ciia mot héi ching ting huyét dp phic tap. Nhiing ngudi ting huyét dp gisi han
thuong ¢6 can ning, néng d6 Insulin, Cholesterol va Triglycerides cao hon nhiing ngudi c6 huyét 4p
binh thuong. Nhiing yéu t6 nay la nhiing nguy co khéng phu thuéc huyét dp d6i véi bénh mach vanh.
Nhiéu thuéc diéu tri ting huyét d4p khong cai thién duoc nhiing bat thuong khong lién quan dén huyét
4p 6 nhiing bénh nhan ting huyét dp. Diéu nay c6 thé gidi thich 1y do tai sao khi diéu tri ting huyét ap
v6i nhiing thuée nay khong lam giam ty lé bénh mach vanh, Hon nita, ting hoat hé than kinh giao cam
va ting noéng do Noradrenaline huyét tuong c6 thé 1a co so clia nhiéu bat thuong khong lién quan
huyét dp gop phéan vao bénh hoc clia ting huyét ap. :

HE THAN KINH GIAO CAM VA CAC YEU TO NGUY €O BENH MACH VANH

Co ché hé théan kinh giao cam 4nh huong 1én céc yéu to nguy co bénh mach vanh c6 thé t6m tét
trong so d6: "Heé than kinh giao cam va cdc yéu t6 nguy co bénh mach vanh"

Tdng Insulin huyét tuong ’

Nong do6 Insulin huyét tuong ting la mét yéu t6 d6i v6i bénh mach vanh. Ting Insulin huyét
tuong ¢ bénh nhan ting huyét dp da duoc quan sdt va ghi nhan trong nghién ciu Tecumseh. Néng do
Insulin huyét tuong ting ¢ bénh nhan ting huyét dp 1a do dé khdng ctia hé co van d6i véi Insulin.

Téng truong luc hé than Kinh giao cam c6 thé 1am giam tinh nhay: cAm clia co van d6i vé6i Insulin
qua nhiéu cach. Trong truong hop cdp tinh, ting hoat tinh hé than kinh giao cdm s& gay co mach nén
s& giam phan b6 Glucose dén co. Thém vao d6, Noradrenaline kich thich beta-receptors ciing c6 thé
gy nén su dé khdng Insulin. Trong mot khoang thoi gian dai, tdng hoat hé than kinh giao cam kéo dai
s& gy giam ty 1é mach mdu phan bé va nhu vay s& lam gidm tinh nhay cAm d6i véi Insulin. Kich thich
hé than kinh giao cam kéo dai ciing c6 thé gay thay déi dang soi co tir dang nhiéu soi cham, nhay cam
doi voi Insulin, sang dang soi nhanh, dé khédng véi Insulin.

Cdc thude diéu tri ting huyét dp ¢ anh huéng khac nhau Ién su dé khdng Insulin, diéu nay lién
quan v6i hiéu qua cua ching lén viéc co dan mach. Beta blockers, khong anh huéng lén viéc co mach,
da duoc ching minh la gay ting dé khang Insulin. Nguoe lai, nhiing thuée khdc nhu tic ché men
chuyén, alpha blockers va mot s6 tGic ché Calcium c6 tdc dung dan mach da duoc ching minh la giam
de khdng doi vé6i Insulin.

Tdng do nhét clia mdu va ngung két tiéu ciu

Bénh nhén ting huyét dp sé c6 su ting Hematocrit. Hematocrit 1a mot yéu t6é quan trong clia ¢o
nhét mdu va ting d6 nhét mau c6 thé din dén huyét khoi mach vanh.

Hematocrit ting trong ting huyét 4p 1a do giam thé tich huyét tuong, chi giéi han trong khoang
no6i mach. Tiém Catechomamines s& gay gidm thé tich huyét tuong cép tinh. Nguoi ta cho ring kich
thich giao cam sé lam thay d6i ty 1é siic dé khdng gifta tién va hau mao mach, gay ting thim tir mao
mach va mo.

Ngoai hiéu qua trén d6i véi Hematocrit, hé than kinh giao cdm con ¢6 thé gay ting ngung tap tiéu
ciu. Noradrenaline 1a mot trong nhiing yéu t6 gay ngung tap tiéu cau manh nhat cling gay trong in -
vitro. Tiém Adrenaline vao co thé séng ciing gay ngung tap tiéu cdu va diéu nay sé& duoc ting cudng O
bénh nhan ting huyeét dp.
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Tang d6 nhét clia mdu va tang hoat tinh tiéu cdu la nhiing yéu t6 quan trong dan dén huyét khéi
mach vanh o bénh nhén ting huyét ap.

Day thanh mach :

Tang truong luc hé than Kinh giao cim va néng d6 Noradrenaline huyét tuong la nhiing yéu to
gay nén phi dai thanh mach. () nhiing mach mau phi dai nay, mot thay d6i nho vé duong kinh long
mach ciing c6 thé gay ting stc can thanh mach lén rat nhiéu yéu t6 khdc nhau da_duge chiing minh
& bénh nhan ting huyét 4p va gop phan vao viéc co thit mach vanh.

Day thdt trdi

Day that trdi 1a mot yéu t6 tién luong quan trong vé ty lé tit vong do tim mach. Day that trdi
thuong két hop véi dot tir, c6 1& do khuynh huéng phat sinh loan nhip ¢ nhiing nguoi nay . Kich thich
than kinh giao cam 1a mot yéu t6 gay day thét khong 1é thuoc vao huyét dp.

Ting hoat hé than kinh giao cam thuong két hop véi ting hoat hé théng Renin - Angiotensine.
Angiotensine cling duoc xem nhu mot yéu t6 gy day that. () bénh nhan ting huyét dp giol han, nong
d6 Noradrenaline huyét tuong. Su anh huong qua lai 14n nhau nay co thé 1am ting khuynh huéng day
that & bénh nhan ting huyét ap.

Nhiing chat gian mach gay giam huyét 4p nhung gay ting hoat he than kinh giao cam s& khong
gdy nén thodi trién day thét tréi trong khi giao cam nguoc lai c6 thé gy thodi trién day tht trdi.

Loan nhip

Bénh nhan ting huyét dp gisi han ¢ ting hoat hé than kinh giao cam thudng két hop voi giam
hoat tinh than kinh phé giao cdm. Sukét hop nay 14 co s& clia loan nhip & bénh nhan ting huyét va c6
" thé déng vai trd quan trong trong vai tro sinh 1y bénh loan nhip. Loan nhip duoc xem la mot yéu to
tien luong vé ty 1é tl vong tim mach 6 bénh nhan ting huyét 4p nhung khong ty 1é voi huyeét ap.

KET LUAN

Sinh ly bénh cta tang huyét dp cho thiy ring lam giam huyét 4p don thudn sé khong J]am giam ty
lé méc bién ching cia bénh nhan tang huyét 4p 1a mot bénh gay nén do nhiéu yéu t6 va ¢6 mot su lién
két quan trong gifta hé than kinh giao cam va néng d6 Noradrenaline huyét tuong gia tang ¢6 thé 1a co
5o olia nhiéu bét thuong khong lién quan huyét dp ¢ bénh nhan ting huyét ap.

Mic di ¢6 nhiéu tai ligu y vdn ghi nhan diéu nay nhung vai tro ctia hé than kinh giao cam va
Noradrenaline huyét tuong thuong khong duoe sit dung trong diéu tri ting huyét dp chi co tdc dung ha
huyét dp don thudn ma khong cai thién, tham chi con lam i té hon nhiing yéu t6 khdc trong sinh 1y
bénh ting huyét &p. Trong nhiing yéu t6 ndy, 6 rit nhiéu yéu t6 nguy co d6i voi bénh mach vanh.
Diéu nay gidi thich nguyén nhan tai sao diéu tri tang huyét 4p hién tai khong lam gidm ty 1¢ méc bénh
tir vong do bénh mach vanh. Cén thay d6i diéu tri ting huyét 4p hién tai vé huéng st dung nhting

’

thudc anh hudng 1én tit ca cdc yéu t6 sinh ly bénh trong ting huyét dp dé cai thién tinh hinh nay.

Nguoi dich: BAC SI. NGUYEN SANH
(JAMA Nov. 1996. Vol.12, No. 3, p. 9- 12)
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THEO DOI HUYET AP TRUGC VA SAU PIEU TRI BANG ADALAT LA
& 30 BENH NHAN TANG HUYET AP NHE VA VUA

BS TRAN VAN DUONG
BS VU QUYNH NGA

GS PHAM GIA.KHAI
Vién tim mach Viét Nam

1. PAT VAN PR

Bénh ting huyét ap (THA) gap ngay cang nhiéu trong nhiing ndm gan day. Theo thong ké cla
Vién Tim mach Viét Nam ty lé méc bénh chiém 11,7%, tidc ¢6 khoang 5 - 6 triéu nguoi méc bénh nay.
THA tdc dong lén ndo, tim, than, mach méu gay ra tén thuong suy tim, suy than, tai bién mach nao.
Dic biét gy tlr vong cao va tan phé 16n cho xa hoi.

Diéu tri THA la vén ¢é cap bach @€ han ché cdc bién ching trén. Cho dén nay da co nhiéu loai
thuéc tri bénh c¢6 hiéu qua. Chen dong caxi la mét trong nhing nhém thuéc chinh trong phéc d6 diéu
tri THA ctia TCYTTG nam 1988. Thuée thé hé dau tién dong Dihydropyridine, loai L, kénh VOC
Nifédipine duoc phét hién cdch day 30 nam, cho dén nay duoc dung kha phé bién trén thé gidi cling
nhu ¢ Viét Nam.

Dic biét tir nim 1992, hing thuéc Bayer (Diic) cho ra doi mot san phiam méi Adalat LA. Day la
loai thuéc Nifedipine GITS, uéng ngay mot 14n, ¢6 tdc dung gian mach ngoai vi chon loc dua trén
nguyén tic kéo va ddy. Vi vay thu6c duoc phéng thich c6 kiém sodt, 3am bdo néng d6 trong huyét
tuong va khéng ché HA trong suét khoéng thoi gian 24 gio gitta hai liéu thuée.

Cong trinh nghién ciu nay nhim muc dich dinh gid tdc dung va dung nap ctia Adalat LA tién
hanh trén 20 bénh nhan THA tién phat nhe va vira ndm tai Vién Tim mach Viet Nam v6i liéu 30mg
uéng ngay mot lan trong 4 tudn lé.

" II. POI TUGNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. Péi tuong: Tiéu chudn lwa chon nghién ctiu
Gém 30 bénh nhan
Tudi tir 21 dén 75
Nam hoi#c nit khong mang thai

Puoc chdn dodn THA tién phdt, giai doan nhe va vira theo phan loai clia TCYTTG 1978 va JNC-
V 5/1993. Trong 6 HA tam thu khong vuot qud 200 mmgHg va HA tam truong > 95- 115 mmgHg.

Ngimg thuée ha HA khdc it nhat 2 tudn trude.
Tiéu chudn loai trir:
-~ THA thit phat
THA éc tinh -
Nhéi médu co tim cép duéi 3 thing.
Suy tim, suy than, suy gan ning kém theo
Loan nhip tim cdc loai. ;
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2.2. Phuong phdp nghién ctiu

2.2.1 Phuong tién nghién ci -

- Do huyét 4p bdng mdy HA thuy ngan 43 chuén hod & hai tu thé ngobi va ding.

- Bing méy ghi HA tu dong lién tuc 24 gid Space labs Medical Model 90207 (M¥).

2.2.2. Thuéc, liéu lugng va cdch dang

- Adalat LA 30 mg, uéng ngay mot lan vao 8 gio sdng, lién tuc trong 4 tuén 1é.

2.2.3. Céch thite tién hanh

M1/2: Céc bénh nhan du dinh dua vao dién nghién citu déu phai ngiing toan bo thuéc diéu tri
THA cii trong 2 tufn. Lam bénh dn theo mAu quy dinh: thim khém ]am sang, do HA (3 1dn sau 10
phiit & tu the ngéi va sau 2 phit & tu the ding), ghi dién tim, chup X quang tim phéi, soi ddy mét, xét
nghiém méu (ure, C réatinine, dudng, cholesterol) va muéo tidu.Dit mdy ghi tu dong HA dong thoi v6i
nhip tim lién tuc 24 gio. (1 gid ghi mot 1an)
~ MO: Céc benh nhan c6 4 tieu chun nhan nghién cifu, cho uéng Adalat LA theo liéu qui dinh,
hang ngay"Kéo dai lien tuc 4 tudn 1&. C vao ngay u6i tudn 18 bénh nhan déu duge kiém tra HA o tu
th€ ng6i va diing, nhip tim cde tdc dung phu xdy ra néu co. :

MI: Kiém tra lai HA, mach theo cde quy dinh trén, khém xét lam sang, lam lai céc xét nghiém
can lam sang, hoi tdc dung phuy, viée tuan thi diing thudc. Kiém tra HA lién tuc 24 gio bing mdy do
HA ty dong. - :

2.2 4.Pdnh gid hiéu qud tdc dung ha HA ctia thuéc dua theo cdc tiéu chudn

- Rit tot: Khi HA tam truong t61 thiéu < 90 mmgHg va ha > 10mmgHg

_ Tét- Khi HA tam truong t6i thiéu < 90 mmgHg vaha < 10mmgHg

- Trung binh: Khi HA tam truong t6i thiéu > 90 ramgHg va ha > 10mmgHg

- Khong c6 hiéu qua: Khi HA tam truong t6i thiéu = 90 mmgHg va ha < 10mmgHg.

‘ Ngoai ra ching to6i dua vao ty 1& T/P : Hiéu qua HA thdp nhat (Trough) & cudi khodng thoi gian
giud 2 liéu/hiéu qua HA cao nhét (Peak) sau khi uéng, clia co quan quan ly thue phém va dugc phdm
Hoa ky (FDA) dé dénh gid thude c6 tic dung ha HA ém diu su6t 24 gio.

2.2.5. Xitly s6 liéu theo thudt todn théng ké trongy hoc

I, KET QUA NGHIEN COU
30 bénh nhan duoe lua chon vao dién nghién citu ¢6 dic diém sau:
3.1 Cdc ddc diém vé bénh nhdn

Tinh hinh BN So ca Ty 1& %
Nam 117/ 56,6
Ni 13 43,4
Tudi
<60 20 66,7
> 60 10 33,3

Nguéi nhiéu tudi nhét trong nghién ctu nay 1473, it nhat 34 tudi, tuéi trung binh: 56,8 £ 11,4,
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3.2 Tinh hinh bénh nhdn THA

Tinh hinh bénh nhan S6 ca Ty 16 %
Miic 36 THA (JNC. V) ;
Nhe 7 23,4
Vira 18 59,9
Ning 5 16,7
R4t ning :
Giai doan THA
Giai doan I 11 36,6
Giai doan 11 19 63,2
Giai doan III 0 0
Thoi gian phét hién bénh
> 5 nim 12 39,9
< 5 ndm 11 36,6
MSéi phit hién 7 23,4
THA keém theo
Ting Cholesterol mau v 18 59,9
Day that trdi 14 46,6
Suy than d6 I, I S 16,7
Bénh phdi man tinh 5 16,7
Ddi thdo duong 1 313
Goutte 1 353

- Da s6 bénh nhan THA trong nghién citu ¢6 miic 36 THA nhe va vira (73,3%) va THA giai doan
I, 1T :
~ - Chu yéu bénh THA da duoc phdt hién tir 1au.

3.3. Dién bién ciia HA truéc va sau diéu tri bang phwong phdp do HA ké thuy ngdn (n = 30)

Huyét ap Tru6e diéu tri | Sau diéu tri M, ‘Mitc ha HA P
M, M, - M,
" HA tam thu : :

Tu thé ngéi 176 + 14,8 140 + 10,5 36,4 + 12,9 < 0,001
Tu thé ding 166,5 + 24,5 134 £ 9,8 33,6 £ 16 < 0,001
HA tam truong '

Tu thé ngéi 107 + 10,7 87 + 8,3 20,3 +94 < 0,001
Tu thé€ ding 98 £ 7,2 81,8+79 161617 < 0,001

Trong qud trinh diéu tri, ching t6i thdy HA bt ddu giam tir sau tudn 1€ uéng thude ddu tién va
gitt mifc tuong d6i én dinh suét hét qud trinh nghién citu. Gidm cé HA tam thu va tim tuong & hai tu

thé€ ngdi va ding, su khdc biét giud MO va M1 ¢6 y nghia théng ké ( P< 0,001). ,
3.4. Dién bién HA, mach truéc va sau diéu tri bang mdy ghi HA tu déng lién tuc 24 gio
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Puoc biéu dién bing cdc bang sau:

+ Bdng I: Trung binh HA trong 24 gio trude va sau diéu tri (n

=30)

200
/180
160
140 -

Huyét @p (mmHg)

{ HATT trudc digu
k tri
HATT sau diéu I

HIATIR lruoc dieu
% Wil
2% LATIR sau di¢u i

8

-
o

+ Bdng 2: Két qua con
sau diéu tri (n = 30)

10: 112 4l dnilio

Gid :
24 gid, tan so tim, ty 1 % dinh tang HA truéc va

s6 trung binh HA trong

&

v q
1 )

W0 22 24 2 4 6

Thong s Trude diéu tri | Sau diéu tri Miic giam MO B
Mo M1 -M1 ;

HA tam thu 152 £ 12,4 3RO 193 &3 1159 < 0,001
HA tam tuong 100,5 + 13 86,8+ 7,6 118+ 8 < 0,05
HA trung binh 117.4 £ 10 (072, 5508 ) 149 £9.8 <0,001
Tylé % s6 lan do trong 24 gio

>140mmgHg véi HATT 83,4 +20,5 447 + 20,8 39,5+ 19,6 <0,001
>00mmgHg voi HATTx 79 8t 2877 .50 £ 24,7 29 + 18,5 <0,01
Tan s0 tim 79 + 86 80 £94 >0,05

- Con s6 trung binh HA tam thu, tam truong,
giam 19 rét, ¢6 ¥ nghia thong keé.
diéu trj khong thay d8i (n> 0,05)

+ Bdng 3: Téc dung ha HA cao nhét (peak) va thap nhét (trough) clia

- Tan s6 tim trudc va

sau

trung binh do bing mdy ghi HA tu dong 24 gid déu

Adalat LA (n = 30)

Huyét ap P T Ty 1& T/P (%)
(mmHg)
Tam thu 27 20 74,1
Tam truong 18 14 77,8
Trung binh 22 16 76
Ty lé tdc dung ha HA t6i thiéu trén tdc dung ha HA 161 da ctia Adalat LA sau diéu tri déu dat

trén 74% cho ca 3 loai

10% bénh nhan ty 1& nay dudi 50%.
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+ Bdng 4: Hiéu qua ha HA cia Adalat LA:

Hiéu qua S6 bénh nhan Ty lé
Rt tot 16 83.3
Tot 6 19,9
Trung binh 9 2019
Khong hiéu qua 3 959

Khoang 90% s6 bénh nhan ddp ting véi Adalat LA trong d6 phan 16n dap ung tot va rét tot voi

liéu 30 mg/24h.

3.5. Cdc triéu chitng ldm sang trude va sau diéu tri:

Triéu chiing Trude diéu tri " Sau diéu tri
_______ lam sang n ’ % n %
Phl\l .................. 1 3’3
.......... Nhic ddu 18 59,9 2 5.6
.......... Chong mat L. e 43,2 A B e
Bing mit S 16,7 1 4e3 !
__________ Dau nguc 7 234
BUONINON e dsl bl s ota win.
Mét moi 1 33

- Nhiéu triéu chiing 1am sang c¢é trude khi ding thude thdy giam di sau diéu tri: nhic ddu, chéng

mat, dau nguc.

- Thuéc it c6 tdc dung phu, riéng phu chan kéo dai gdp mot benh nhan va phzu dung kem thuoc

loi tiéu.

3.6 Cdc tham do vé cdn lam sang
3.6.1 Cdc xét nghiém mau: Khong khdc nhau cé y nghia thong ké

Thong s6 Mo M1 I

_Ure (mmol/l) Gl AliS 5,66 + 1,45 > 0,05
Creatinine (mmol/l) 102,9 + 40,7 104,23 + 37,7 > 0,05
_Glucose (mmol/l) 5,14 £ 0,76 527 £ 0,62 > 0,05
Cholesterol (mmol/1) 5,82 £ 0,94 5,44 + 0,98 > 0,05

3.6.2 Xét nghiém nuéc tiéu:

Cdc mau nudce tiéu trude va sau diéu tri trong giéi han binh thuong.

3.6.3 X-quang tim phéi13/30 bénh nhan c6 chi s6 tim nguc trude diéu tri > 50%. Trung binh chi
5§ tim ngue trudg va sau diéu tri khong thay déi ddng ké: 51,2 + 4,78%.

3.6.4 Dién tam do:

- Dau hiéu day thit trdi gdp 14 bénh nhin

- Trong qud trinh diéu tri khong phat hién r6i loan nhip va dan truyén.

IV. BAN LUAN

4.1 Tdc dung ha HA ciia Adalat LA
4.1.1 Nitédipine 1a loai thuéc chen canxi thudc thé hé dau tién clia dong Dihydropyridine loai LI
kénh V.0.C, duoc phadt hién cdch day 30 nim. Dic biét tir 1975 thuée duoc sit dung rong rdi trong
diéu tri bénh THA ‘va con dau thit ngue vi tdc dung gian mach ciia né. Ngoai dang nang va vién nén,
gan d’ly Nifédipine GITS (gastroinfestinal therapeutic system formulation) 1a mot dang thuéc méi véi
uu diém ha HA kéo dai. Mot trong dang trén Adalat LA cia hang Bayer (Piic) duoc st dung trong
nghién ctu nay. Véi liéu 30 mmHg uéng ngay mot 14n vao 8 gio sang trong vong 4 tuén 1€ lién tuc

ching t6i nhan thay:-
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- HAu hét cdc bénh nhan ting HA nhe va vira, bét ké gidi, tuéi téc, c6 kém theo cdc triéu ching

. suy than nhe, tang m& méu, day co thit déu dap ting v6i Adalat LA.

DA e, e o gidm ding ké cta HA tém thn Lin tam truong © o1 thé ngdi holc ding (voi
phuong phdp do bing HA ké thuy ngan tru6c va sau diéu tri). Cu thé: HATT gidm khoéng 36 mmHg
(20,5%) O tur thé ngéi va 34 mmHg (20%) & tu thé ding, HTTr giam 20 mmHg (18,9%) va 17 mmHg
(19%) ¢ tu thé ngdi va ding so v6i tri s6 ban ddu. Nhing thay d6i nay c6 ¥ nghia théng ke (P <
0,001). , :

"~ T4c dung ha HA cha Adalat HA kha én dinh sau tuan 1é d4u va duy tri sau 3 tuin 18 tri liéu ti€p
theo. . :
/- Khéng c6 bénh nhan nao bidu hién tut HA tu thé ding.

4.1.2 Véi cdch do birg mdy ghi HA va mach dong thoi Space Labs Medical Model 90207 (MY)

theo d6i lien tuc trong 24 gio trude va sau diéu tri cho tat ca bénh nhan nghién ctu, ching t6i nhan
thdy: .
- Sau 4 tudn 16 diéu tri, Adalat LA dd lam ha 16 rét HA ca tam thu, tam truong va trung binh.
Trung binh HATT trude va sau diéu tri: 1552 £ 12,4 va 131 + 10,7 mmHg, giam 19,3 £ 11,9 mmHg.
Trung binh HATTr trude va sau diéu tri: 100,5 £ 13 va 86,8 + 76 mmHg, giam 11,8 + 8 mmHg. So
s4nh s6 liéu trén véi cdc thir nghiém khéc (cing diing Adalta LA lidu 30 mmHg trong 4 tudn 1é cho
bénh nhan THA vira va nhe).chiing to1 théy két qua khéc biét nhau khong dang ké.

Thong s6 Miic ha HA (mmHg)
Chiing to1 5 Zanchetti (Y) MATH
193 4+11.9 : 16,5 2,1 17 + 14
118+8 10,8 £ 1,5 14 + 8

- Dic biét Adalat LA lam giam r0 1ét ty 1& % céc dinh cao HA giam 34,5 + 19,6% Vi HA tam
thu va 29 t 18,5 % voi HA tam truong. V6i uu diém trén Adalat LA c6 thé ngin chin, han ché t6i da
con ting HA dién ra trong thoi gian bénh nhan hoat dong sinh hoat, thay déi thoi tiét, lao dong thé
Iye, sau khi ngh day, stress ... vi vay trdnh duge nhing tai bién xay ra cho bénh nhan.

_ Tén s6 tim & 30 bénh nhan trong nghién cifu trudc va sau qud trinh diéu tri Adalat LA ching toi
thdy khong thay 48i (P > 0,05). Theo ching t6i day la mot wu diém l6n clia Adalat LA so véi céc
nifédipine tdc dung nhanh lam ha HA, nhung gay hién tuong tim dap nhanh phén xa. Do vy trén 1am
sang Adalat LA ¢6 thé chi dinh cho cdc truong hop THA bi-suy tim c6 tan s6 that nhanh.

Trén bidu d6 biéu dién HA 24 git ghi lai, hdu hét cdc bénh nhan uéng thude vao 8 gio sdng hang
ngy (theo quy dinh cua nghién citu) Adalat LA da ¢6 téc dung ha HA t6i da va thoi diém 13 - 14 gio,
tic 5 - 6 gio sau uéng, ca tam thu, tam truong va trung binh. Mitc ha HA do duge 1a 27 mmHg v6i
HATT, 18mmHg v6i HATTr va 16;111an véi HATB, vao 7 gio sdng hom sau cua khodng thoi gian
bit ddu liéu thuée méi. Theo quy dinh clia FDA (co quan quan 1y thuc phdm va duoc phim Hoa Ky
dua ra 1988 dé danh gid hiéu qua clia mot loai thuéc ha HA cin dua vao chi s6 T/P (T = trough: tdc
dung ha HA thép nhét cha thuse & khoang thoi gian gilfa hai liu. P = peak: tdc dung ha HA cao nhét
cita thuéc). Ty s6 nay duoc xem nhu 12 mot thong s6 ddc trung cho tinh chat duge hoc cia mot thude
ha HA. Ciing theo FDA: mot thuéc ha HA kéo dai thoi gian tac dung 24 gio khi ty lé T/P cia n6 =
50%: c6 nghia thudc nay phai lam ha HA vao thoi diém lién tiép theo bing it nhét mot nira tdc dung
ha HA t6i da sau khi uéng. Trong nghién cuu chia chiing t6i ty 16 T/P d6i véi HATT dat 70%, HATTr
78% va HATB 75%. R0 rang v6i céc thong s6 T/P trén, ching toi nghi ring Adalat LA 1a loai thuée
¢6 tic dung ha HA khoi' ddu ém diu, sau d6 duy tri méc ha HA én,dinh suét 24 gid. Thude c6 dic
trung nhu vay 1a do Adalat LA céqca'u tao dic biét. Moi vién thude ¢6 16i gom 2 16p (mot 16p chiia
nifédipine va 16p kia 1a 1 chét thirm thiu ¢6 tdc dung ddy) va dugc bao boe mot mang ban thdm.
Nifédipine duoc phong thich qua mot 1o nho trén mang vao mdu theo cong nghé tia lazer khi qua ruot.
Ty 1& T/P trong nghién oiitt chia chiing toi cling phu hop v6i két qué cua tdc gia Alberto - Zanchetti (¥)
1994: ty 1¢ T/P nghién oitu ohia 6ng d6i voi HATT la 90,5%, HATTr: 76,3%.
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- So sanh tdc dung ha HA ctia Adalat LA véi mot vai thu6e trong nhém e ché men chuyén. Téc
gia Mennard va cong su, 1990 thdy véi liéu diéu tri khdc nhau cta Lisinopril thi ty 1& T/P ciing khdc
biét, nhu liéu 2,5mg/24h ty 1é T/P dat 24% liéu 10mg/24 h ty 1& d6 34%, liéu 20mg ty 1& 55%. Né6i
chung theo tdc gia cdc thudec thuéc nhém nay c6 ty 1é T/P thip thuong < 50%, nén thuc t€ trong lam
sang phai dung nhiéu 1an trong ngay.

- 27/30 bénh nhan trong nghién cttu ddp tng kha tét véi Adalat LA, HATTr ha dudi miic
90mmHg, chi ¢6 3 truong hop Aladat LA khong ¢6 hiéu qua ha ép 16 rét, HATTr van ¢ mic cao trén
90mmHg. Tét ca cdc truong hop nay déu duoc nhém bénh nhan ting HA miic d6 3. Theo ching toi
trong cdc trudng hop nay cin ting liéu Adalat LA 1én méi khong ché duogc HA.

4.3 Tinh dung nap ctia thuéc

Trong qud trinh diéu tri khong ¢6 bénh nhan nao phai nging thuéc do tdc dung phu cia thude.
Mot s6 triéu ching lam sang cua THA truée diéu tri mat hodc gxam nhiéu nhu nhiic dau, chong mit,
dau nguc, bung mit. C6 mot trudng hop bi phit chan va mét moi sau diéu tri. O bénh nhan phil xuét
hién sau 2 tudn 1€ uéng thuée phii kéo dai, mitc d6 nhe, ching t6i phai ding loi tiéu diéu tri phoi hop
thoi gian ngan. Cdc nghién citu déu thira nhan so véi cédc nifédipine loai tdc dung nhanh Adalat La c6 -
uu diém, lam han ché t6i da céc tdc dung do gidn mach qud nhanh, gay khé chiu cho bénh nhan nhu
bing mit, tréng nguc, tim mach, nhitc dau, tut HA. Tuy nhién, néu ding nifédipine GITS kéo dai thi
ty 1é bénh nhan bi phu gap kha cao.

- Két qua kiém tra cholesterol m4u toan phan truée va sau diéu tri trong nghién ciu chung toi
khong c6 su thay ddi y nghia théng ké (P > 0,05). Diéu nay phl hop véi mot s6 nghién ciu clia cdc tic
gia cho ring Adalat LA khong dnh huéng dén chuyén hod Lipide. Tuy nhién theo tdc gia clia Houston
va CS 1991 thdy ring dung nifédipine GITS thoi gian dai sé lam ting cholesterol lipoprotein trong
luong phén tir cao, thanh phan HDL 2, Apo Al va A2 va lam giam triglyceride. Day 1a cdc yéu t6 lam
giam nguy co xo m& PM.

- Két qua kiém tra lién quan chiic ning than nhu uré, creatinine mau va nuéc tiéu truée va sau
diéu tri cling khong thay d6i ¢6 5 trudng hop suy than do I, II déu d4p ting khd tét véi Adalat LA
trung binh HA tam thu va tam truong giam xuéng mic binh thudng, céc xét nghiém chitc ning than
khong nang lén.

- Cdc tham do dién tam d6, Xquang tim lién quan that trdi khong c6 su thay déi truée va sau diéu
tri, ¢6 1y do thoi gian diéu tri ngan

Toém lai, Adalat LA lam giam t6i da nhiing tac dung phu so véi cdc nifédipine thé hé I, va c6 thé
str dung diéu tri cho tat ca bénh nhan ting huyét dp di c6 suy than, suy tim, ting m& mau.

V. KET LUAN
1. Adalat La véi liéu 30mg/ngay dung lién tuc 4 tudn 1€ ¢6 tdc dung ha HA ca tam thu, tam

truong, trung binh ¢ cdc bénh nhan ting HA vira va nhe.

2. Liéu dung mot lan duy nhét méi ngay thuée lam giam HA kéo dai 24 gio

3. Khong anh huong dén nhip tim, nén chi dinh duoc cho bénh nhan ting HA c6 suy tim.

4. Thu6e duoc dung nap tét, it giy tdc dung phu cdp tinh nhu nhic dau, bing mit, nhip tim
nhanh phéan xa, chéng mit ... ‘

5. Khong giy ha HA tu thé ding ‘

6. C6 thé st dung & bénh nhan ting HA ¢6 kém theo nhu:

Suy than

R6i loan Lipide mdu

bdi thdo duong

Bénh phéi man tinh

7. Don gian va dé diing

TAP CHI TIM MACH HOC » SO 12-1997 o 57



DANH GIA KET QUA PILU TRI TANG HUYET AP PO I, II
BANG EDNYT (ENALAPRIL)

BUI XUAN HOP, NGUYEN MINH PHUGNG, PHAM
VAN SON, TRAN HONG TAM, QUACH THI MINH
TAM, LAM KIM PHUONG, NGUYEN VAN BIEN
Bénh vién 7A = Qudn khu7

‘

% Cac tir viét tit trong bao cao nay:

- THA - Tang huyét 4p -Ca : Captopril

_HA max : Huyét ap tam thu -TO - Truéc diéu tri

_Hamin  : Huyét dp tam truong -T1 - Sau diéu tri 14 ngay

_4CMC  : Thudc (o ch€ men chuyén 5019 - Sau diéu tri 28 ngay
- -Ed » Ednyt (Enalapril) - ECG :Pién tim

=l : Fludex -ECHO : Siéu am

- (x £DLC) : Mtc gidm trung binh huyét dp £ 40 léch chuin

1. DAT VAN PE:
~ Khi téng két vé hieu qué thudc UCMC trong diéu tri THA, bén canh nhiing két qua da duoc

Kkhing dinh, mot s0 vin dé moi dat ra: :

- Nigoai Captopril va Coversyl, cdc ché phdm Enalapril ¢6 hiéu qua thé ndo trong diéu tri THA ?
Céch dung va liéu luong nio 1a phit hop v6i da s6 bénh nhan THA™? &

- Fhuéc UCMC ma cu thé Enalapril khi dung don thuén cho bénh THA c6 that su kiém sodt duoc
huyét 4p khong ? ) : : !

Pé gi4i dap mot phan nhitng vén dé trén, Beénh vién 7A V6i su phéi hop clia hang Richter da tién
hanh nghién ciu theo mot quy trinh théng nhét nhim d4nh gid tinh hiéu luc va dung nap lam sang cua
Ednyt (mot san phém c6 chia Enalapril) trong diéu tri ngén han cho bénh THA nhe va viia diéu trindi
va ngoai trii tai Bénh vién 7A, tir thing 10 dén théng 12 nam 1996. i

1. POI TUGNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU:

1. Doi tugng:
. Tiéu chudn bénh nhan nghién cii:
- Bénh nhan trén 18 tui, nam hofc nita khong mang thai ,
_ Puoc chin dodn xdc dinh THA bing do huyét 4p chi trén t thé nim bing huyét 4p k& thuy
ngén ( do sau nim nghi 20 phit va 5, 141 cdch nhau 20 phit X it nhit 3 ngay ) phan 46 THA theo tiéu
chudn INC.V - 1993 (6 phy Juc kem ) :
- D ngimg cdc thu6c ha 4p khdc it nhét mot tun.
* _ Tu nguyén tham gia nghién oitu theo quy trinh duoc thong béo.
b. Tiéu chudn logi trit :
- Tang huyét 4p thtt phat
_ THA IV (rdt ning) HA max > 210 mmHg
HA min > 120 mmHg
_THA 4c tinh hodc tién trién nhanh
_THA c6 bién ching nang trong 3 thang: Dot quy, 1héi mau co tim, suy tim cdp ... suy gan, suy
than nang.
* _ C6 bénh ning khéc keém theo

,

¢. Tiéu chudn cham dit thit nghiém:
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- Tut huyét ap: (HA max < 110 mmHg)

- C6 bién chiing ning: Tai bién mach m4u no, mach vanh, phii thanh quan ..

2. Liéu lugng va cach dung:

a. Thuoc chii yéu: La Enalapnl (biét dugc Ednyt) la mot UCMC dang vién nén 5mg 10mg do
hang Richter san xuat va cung cap: l1eu 10mg/24 gio.

- Thuéc phéi hop: la Fludex mot loai thudc loi tiéu do hang Servier sén xudt ¢6 tdc dung ha 4p,
vién nén 2,5 mg Fludex chi ding sau 2 tudn diéu tri bing Ednyt ma HA min > 90 mmHg. Liéu: 1
vién/24 gio x 14 ngay.

b. Phdc do diéu tri:

To-7 wiaalo ' T1 10
Tam nging thude v (HA min < 90 mmHg) | To - T1 =TI - T2 = 14 ngay
Khdm lam sang ~ |¢— Ed10——| «——— Ed 10 —— | Ed 10: Ednyt 10 mg x 1 vién
va can lam sang (HA min > 90 mmHg) | Flu 2,5: Fludex x 2,5 mg x 1
vién/24h
+— Ed10 #Flu.2.5—»

35 Kham xét 1am sang va can lam sang: )

- Trude, sau dot diéu tri cdc bénh nhan duge do huyét dp, kham lam sang va can lam sang.
+ Do huyét 4p chi trén sau khi ndm nghi 20 phit ¢ tu thé nim béng huyet ap ké thuy ngan.
+ Kham lam sang téng quat, soi ddy mit -

+ ECG, ECHO bung téng quét, mot s6 trudng hop cn thiét duoc lam thém chup X - Quang tnn-
phéi, ECHO tim.

+ Xét nghiém mau: Huyét cdu t6, Hematocrit, héng céu, bach cdu, cong thite bach cdu, tiéu cdu;:
cholesterol, LDL-C, HDL-C, T.G, SGOT, SGPT, Ion d6. ’

+ Xét nghiém nudc tiéu: Protein, Glucoza (néu c6 thi dmh luong)

4. Cach thic tién hanh, nghién ciru:

Nhiing bénh nhan ¢6 dl tiéu chuén nghién ctu duge kham lam sang va 1am cdc xét ng}nem cin

lam' sang, khi khong c6 tiéu chuén loai trir duoe 1ap hé so nghién citu theo mot mau thong nhat va cho
tam nging cdc loai thuée ha huyét dp khéc it nhit mot tuan.

- TO: Bénh nhan ndm nghi 20 phit, do huyet dp dung quy dinh, néu HA max > 140 mmHg va
hozdc HA min > 90 mmHg thi chinh thic dua vao dien nghién ciu. :

- TO - T1: duy tri 1éu Ednyt 10mg/24 gio uong mot 1an vao budi sang lién tuc 14 ngay

* Bénh nhan noi tri duoc theo doi mach, huyét dp va cédc tac dung phu héng ngay.

* Bénh nhan ngoai tri duoc huong din tu theo ddi mach, huyét dp va cdc tdc dung phu, tdi Kham
hang tuan. :

- T1: Kiém tra mach, huyét 4p viéc tuan thu diéu tn va cdc tdc dung phu ghi chép bd sung vao ho
so nghién citu cta timg bénh nhan.

* Néu HA min < 90 mmHg thi duy tii ti€p liéu Ednyt 10mg/24 gi6 x 14 ngay

* Néu HA min > 90 mmHg thi sir dung ph6i hop: Ednyt 10mg + Fludex x 2,5mg/24 gio x 14
ngay.

* Néu bénh nhan diéu tri noi tri chua ¢t 28 ngay da xudt vién thi duoc theo doingoai tri tlep

- T2: Két thiic nghién cttu 28 ngay bénh nhan duoc khdm lai vé 1am sang va cin 1am sang, ddnh
gid hiéu luc diéu tri va tdc dung phu ctia thuée theo dung dé cuong; dong. thoi dugc hudng dém phéc do
diéu tri va dién bién 1am sang tiép theo.

5. Cac s0 liéu duge xir ly theo thuat toan thong ké dung trong Y hoc. 'Irong bdo cdo nay
ching toi sit dung cac thuat toan sau:
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1. Phuong phdp ddnh gid mot mau

2. Phuong phdp ddnh gid mot ty 1é ;

3. Phuong phap kiém dinh cho nghién cu timg cip (Paired - T - Test)
11 KET QUA NGHIEN CUU

Bdng 1: Cdc s6'liéu co bdn vé bénh nhan

S6 liéu Diéu tri noi tri Diéu tri ngoai trd ol
.......... Téng s6 benh nhan L 4520 31
.......... Nam/NG G5 o
__________ Tuéi trung binh (max/min) | 56,63 (71/38) 58 55 (75/34) 57.87(75/34)
.......... TBMM nao cu 4 3 '
.......... Nhoi méu ¢g tim ¢ 1
| Tiéu duong tdng Lipid 0

Bdng 2: Phan dé THA (n=31)

Do THA (theo INC V. 1993) Noi tri Ngoai tri Cong
3 3 6 (19,35)

"Pi duge diéu tri | 11
* N&u theo WHO/ISH (3/93) thi ca 31 bénh nhan déu ting THA muc do vira, va nhe.
Bidu do | : Mitc gidm huyét dp trong va sau diéu tri (n=31):

e Sau didy tri 2tuan  Sau diéu tri 4 tudn -

! : ; :;:.‘.‘Z )

10 - i
955 A

1 P

J 15,46 £ 0,22

0 2} 5
2 19.26 Y HA ma X
25 : , P < 0,001

/."\Hr)VL 59 '.".0*44 ()-(--P-TLC)

Bdng 3: Ty lé bénh nhdn Juyét dp vé binh thuong (< 1 40/90 mmHg) (n = 31)

Sau 2 tudn Sau 4 tuin
......... S6 CAS 13 22 :
Ty lé 41.9% 71%

Qua biéu ¢6 1: Sau 4 tuén diéu tri HA max giam tir 157,26 * 2,07 mmHg vé 130,32 = 1,65
mmHg; HA giam tur 04,35 + 1,22 mmHg vé 79,50 + 1,22 mmHg.

Su chénh léch clia ¢ HA max va HA min giita truée va sau dot dieu tri déu c6 y nghia thong ké
v6i p < 0,01. .

Qua bang 3: Sau 2 tudn c6 13 bénh nhan (41,9%) huyét 4p vé binh thuong va sau 4 tudn c6 22
bénh nhan (71%) huyét dp vé binh thuong. :
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Cio két qué trén chia chiing toi phit hop véi két qua nghién ciu clia céc tdc gia thé gioi. Xin néu
mot s6 két qua da cong bo dé tham khao. i

- Bergstrand. R. (1985) diéu tri 90 bénh nhan THA nhe va vira bing Enalapril 2.5 - 40 mg chia 2
14n u6ng/24 giv. Két qua thay Enalapril 1am gidm 16 rét tri s6 trung binh ca HA max va HA min.

- Salvetti.A. (1989) trong mot nghién ctiu ngau nhién, bét chéo, c6 so sdnh véi gia dugc, Enalapril
10 - 40 mg diéu tri 116 bénh nhan THA nguyén phét, chua c6 bién chiing thay cé su d4p ting ha huyét
dp 6n dinh, chil yéu & liéu 10mg/24 gio va néu ding ting liéu t6i 40mg/24 gio thi hiéu qua ha huyét
ap chi tang it.

- Khi két thic nghién cttu, ching t6i theo doi tiép trén 22 bénh nhan ¢6 huyét dp da vé binh
thuong thay:

+5 cas huyét 4p da vé binh thudng trén 2 tudn, khi tam nging cdc thuée ha huyét 4p thi 1 tudn
sau huyét dp tang tro lai.

+ 10 cas huyét 4p da vé binh thudng trén 2 tudn, duy tr tiép lieu Ednyt 10 mg/24gio & 2 tudn tiép
theo, khong c6 trudng hop nao bi tut huyét dp.

+7 cas duy tri liéu Ednyt 5mg/24 gid (gidm nita liéu) van gift duogc huyét dp én dinh.

2. Liéu lugng va cach dung: : ety

Trong diéu tri chiing t6i ding liéu khoi ddu 10mg/24 gid uéng mot 14n duy nhét vao budi sdng va
két qué 1a 31 bénh nhan, qua 868 1an uéng thude thdy trén lam sang déu c6 d4ap tng t6t, cdc bénh nhan
trong suét thoi gian ding thuée huyét dp déu binh én, khong cé giao dong 16n ca HA max va HA min,
khong cd trudng hop nao phéi ting liéu Ednyt hodc két hop véi mét thude ha huyét dp khdc ngoai du
kién.

Theo ching t6i viéc chon liéu 10mg/24 git 1a phu hop véi da s6 bénh nhan THC do I, II va cach
uéng 1 l4n duy nhat trong ngay 1a rat thuan loi cho viéc diéu tri ngoai tri & bénh nhan THA. Két qua
nghién cifu clia ching t6i mot lan nita duoc khing dinh boi nhiing thong tin duge cde tdc gia nudc
ngodi dang rét quan tam 1a: Enalapril la thuée ha huyét ap c6 chi s6 tdc dung ddy dinh (TPR) > 50 vi
vy la thu6c ha huyét 4p chi cdn uéng mot 14n/24 gio song that su kiém sodt duoc huyét 4p én dinh
trong 24 (Myers, Elliot va cong su 1995).

Tuy nhién nhiing théng tin méi nhét cho thdy TPR clia moi thuée thay i theo liéu luong va
khdc nhau & timg c4 thé. () mot s6 bénh nhan ding Enalapril néu uéng hai lan trong 24 gio sé kiém
sodt huyét 4p ém diu hon.

?

Bdng 5: Tdc dung phu (n=31)

T4c dung phu S6 cas (%) Téc dung phu S6 cas (%)
Tut huyét dp 0 Tai bién (tim, ndo...) 0
Ho khan 3 Phi tharth hdu 0
Réi loan 0 Réi loan sinh duc 0

3. Tinh dung nap ctia Ednyt trén lam sang

Ednyt dugc dung nap t6t trén lam sang thé hién qua bang 5. Khéng ¢6 bénh nhan nao tut huyét dp
hodic bi tai bién ning qua 868 14n uéng Ednyt. Chi ¢6 3 cas ¢6 ho khan nhung khong t6i mic phai
ngimg tri liéu. K& qué nay phi hop véi y vin thé gi6i va trong nuée. Ednyt ciing nhu cdc thude
UCMC khic it ¢6 tdc dung phu ké ca khi ding lau dai. Theo Yeo va Ramsay (1991) khi ding
Enalapril ty 1é bénh nhan bi ho khan gip 6-33%, nhung khong téi mic phai ngung tri liéu.

V. KET LUAN _

Qua theo di 31 trudng hop THA duoc diéu tri Ednyt ching t6i 50 b6 rit ra mot s6 két luan sau:

1. Ednyt v6i liéu 10mg uéng 1 14n trong ngay lién tuc 28 ngay c6 tic dung t6t véi bénh nhan
THA do I, II. Két qua ¢6 71% bénh nhan huyét 4p vé binh thuong.
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2. Bonyt 10mg/24 gid, uéng mot l4n duy nhét c6 tde dung ha va binh én ca HA max va HA min
trong 24 gid. Do d0 rdt tién loi cho bénh nhan diéu tri ngoai tri.

3. Bude dau chua ghi nhan téc dung phu trén lam sang. :

Tuy nhién thir nghiém cia ching t6i méi thue hién trén s6 luong bénh nhan chua nhiéu, thoi gian
. méi trong 4 tudn va méi danh gid su d4p tng va tinh dung nap trén 1am sang. Mu6n khéng dinh cde
Kkét qua trén cdn duge nghién ciu iép tuc trén s6 luong bénh nhan nhiéu hon, thoi gian dai hon... Rét
mong duge sy gitip d5 cua hoi d6ng khoa hoc Bénh vién cting nhu su hop tde clia hang Richter.
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CHUYEN MUC BOI DUGNG SAU PAI HOC

CHUONG I: CAC ROI LOAN NHIP TIM'
Phan II: Cac roi loan nhip nhanh (doan 5)°

MARK E. JOSEPHSON/FRANCIS
E. MARCHILINSKI/ALFRED E. BUXTON

Nguoi dich: GIAO SU TRAN DO TRINH
BAC ST PHAM NHU HUNG

NHIP NHANH NHI KHONG CO VONG VAO LAI

N6 6 thé 12 biéu hién clia ng6 doc Digitalis, ¢6 thé trén co-sé bénh tim phéi trdm trong, ha kali
méu, ding céc thudc Theophylline va cudng.giao cam.. Loai cu6i ciing nay thudng hay xuét hién nhu
nhip nhanh nhi da é (hinh 9). Theo dinh nghia nhip nhanh nhi da 6 thé hién boi 3 hodc nhiéu séng P
lién fiép ¢6 hinh dang khdc nhau va ¢ tén s6 hon 100 nhip /phiit. Nhip nhanh nhi da 6 thuong c6 nhip
that khong déu din béi vi din truyén nhi that khdc nhau. Bénh nhan véi nhip nhanh nay c6 ty 1é bi
rung nhi cao 50 - 70%). Diéu tri nén huéng t6i bénh tat gay ra né. Réi loan nhip do Digitalis c6 thé bi
gay ra boi hoat dong nay co hode gia tang tinh tu dong. Trong nhip nhanh nhi ¢6 bléc nhi thét thi
pht do Digitalis (Hinh 3B), tdn s6 nhi hi€m khi vuot qud 180 nhip/mot phiit, va dién hinh la blée 2.1.
R&i loan nhip nhi gy ra boi Digitalis thudng c6 thé diéu tri bang cdch ngiing thudc.

Nhip nhanh nhi do 16i loan tinh t dong ma khong do Digitalis rit kho chita khoi va trong nhiing
trudng hop nay, muc dich chinh cha diéu tri la diéu chinh nhip that, bing nhiing thude ¢6 tdc dung lén
nit nhi that nhu 1a Digitalis, chen béta, chen canxi, hodc k¥ thuat cit bo. Cét bo bang ddy thong dién
cuc hay bing phiu thuat d¢a duoc sir dung d€ diét trir 4 loan nhip hoic dé tao ra bl6c nhi that r6i dieu
chinh nhip thét (bing mdy tao nhip). ;

i Ki'm.— SRR

=y

8

Hinh 9. Nhip nhanh nhi da 8. Chuyén dao DI ta thdy nhip nhanh nhi da & duoc xdc dinh boi 3
séng P lién ti€p c6 hinh dang khdc nhau va tan s6 hon 100 nhip/ mot phit (mi tén)

HOI CHUNG TIEN KICH THICH (W.P.W)

Loai tién kich thich that hay gap nhét 1a loai c6 duong din truyén phu nhi thét. Pudng dén truyén
niy bao gém nhiing gidi co giong nhu co tam nhi ching nim & bét cif chd nao quanh vong c¢o nhi

i Dich tit Harrison Principle's of Internal Medicine, 13th Edition
Doan 1, 2, 3, 4 xin xem Tap chi Tim mach hoc s6 8,9, 10, 11
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that. ‘L nglr hoi chiingWolff - Parkinson “White duoc 4p dung cho nhiing bénh nhan  ¢6 cd hinh anh
tién kich thich trén dién tam 36 kem véi cdc con nhip nhanh kich phit.Duong dan truyén phu 6 thé di
Kem voi nhiing di tat bdm sinh, ma quan trong nhat 12 bénh Ebstein.

Puong din truyén phu Khi din truyén xuo6i sé tao ra mot hinh anh dién tam d6 dién hinh v6i
khoang PR ngén (< 0.12s), phan lén chia phic bo QRS trat dam (song delta) va phic bd QRS rong.
Hinh anh nay 12 két qué cla su hén hop vé hoat hod cdc tam thdt thong qua ca dén truyén phu Jan hé
thong dan truyén nit nhi that, b6 His- Purkinje (hinh 10). Miic d6 déng gop vé hoat hod clia mdi
duong dén truyén sé quyét dinh miic 36 tién kich thich.

Trong nhip nhanh trén that kich phat c6W_ P _W, xung déng thuong dén truyén xuéi qua hé dan
truyén nhi that binh thuong va nguoc lén qua dudng dan truyén phu. Tinh chét nay da duoc mo ta o
phan trén. Hiém khi (xdp X1 5%)nhip nhanh & bénh nhan cOW_ P_W, sé biéu hién nguoc lai: dan
truyén xuoi theo duong din truyén phu va nguoc lén qua hé théng din truyén nhi thdt binh
thuong.Diéu nay tao ra mot phip nhanh ¢é phic bo QRS gidn rong ma trong d6 su hoat hod toan bo
thit 1a do duong din truyén phu. Cuéng nhi va rung nhi thuong xudt hién trén bénh nhan ¢6 hoi
chiingW _ P _W. Duong dan truyén phu khong c6 tinh chét 1am cham din truyén nhu & nit nhi that.
Vi thé ddp ting ctia that c6 thé rat nhanh (hinh 3E) va ¢6 thé gay rung that.

Muc tiéu cta su ddnh gid dién sinh 1y hoc trén bénh nhan nghi ngo c6 H.oW - P -Wk la: (1) xdc
dinh chdn dodn, (2) xdc dinh vi trf va s6 luong cdc duong din truyén phu (3) chiing minh vai tro ciia
duong din trpyén phu trong viéo gay 1a 16i loan nhip. (4) xdc dinh mtc dien thé c6 thé gay ra tin s0
tim cao de doa tinh mang khi c6 con cuéng nhi hogc rung nhi (5) d4nh gid cdc phuong dn diéu tri.

et e o Sihas e b g BT R

e S
L MR L e

e

Hinh 10. Dién tam d6 trong H.oW - P -W. Khoang PR ngén (0,11s), phtic d0 QRS 1ong (0,12s)
phén lén ctia phie bo QRS trdt dam do hoat dong thét sém qua duong truyén din phu (séng .delta o
D1). Séng delta am ¢ V1 cho phép chin dodn vi trf dudng dan truyén phu 12 6 bén phai. Chu ¥ séng
Q (séng delta am) & D3 la gia nhéi mau co tim. :
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Diéu tri: Muc tiéu clia diéu tri bing thudc 1a lam thay déi cdc tinh chét dién sinh 1y hoc (nhu 1a
tinh tro, t6c 4o dan truyén ) clia mot hay nhiéu thanh phan ctia yong vao lai. Thudng hay diing la chen
beta hodc chen caxi lam cham dan truyén va tang tinh tro ¢ nit nhi thét, hofc Quinidine, Flecainide
lam cham dan truyén va ting tinh tro truc ti€p 1én dudong dén truyén phu. Mot vai thude ¢6 thé cd tdc
dung trén nhiéu vi trf (hinh 11). .

Diéu; tri cép cdc con nhip nhanh trén thét kich phdt ¢ bénh nhan ¢6 H.cW - P -W ciing tuong tu
nhu ¢ duong dén truyén phu bi che dau.

Trong bénh nhan ¢6 H.c W- P -W va rung nhi nén dung séc dién néu ¢6 ddp ung thit qua nhanh
de doa tinh mang. Mt khdc, lidocain (3 - 5 mg/Kg) hodc procainamide (15mg/Kg) tiém tinh mach tux
15 dén 20 phit thuong lam cham nhip théat. Can than trong khi dung Digitais hodc verapamil cho bénh
nhan ¢6 H.c W - P -W kém rung nhi, vi nhiing thuéc nay ¢6 thé lam ngén thoi ky tro clia dudng dan
truyén phu va cé thé 1am ting nhip thét va tdng nguy co rung that. Diéu tri duong uéng dai han bing
verapamil khong ¢6 nguy co nay. Thém vao cdc thude d6, thuoe chen béta khong co loi ich trong viée
khong ché nhip thét trong rung nhi mot khi dan truyén xudéng that 1a di qua duong dén truyén phu.
Mic dau, tao nhip that hodc nhi c6 thé chin ding hau hét cde con nhip nhanh trén that Kich phét trén
bénh nhan ¢6 H.c W-P-W nhung ching lai ¢6 thé gay ra rung nhi. Vi thé viéc ¢it mdy tao nhip lau dai
da khong duoc tan thanh.

Phau thuat cit bé duong dan truyén phu c6 thé thanh cong trong hon 90% cdc ca va duoc dé nghi
diing diéu tri vinh vién cho cdc ca nhip nhanh trén thét va phan 16n cdc ca rung nhi ¢6 kém nhip nhanh
trén that. Tuy nhién véi su xuét hién ctia phuong phdp cit bo bang tan s6 radio qua day théng dién
cuc, su can thiét phai phéu thuat gan nhu bi loai bo. Cit bo dudng din truyén phu qua day thong dién
cuc ¢6 thé lam duge cho hon 90% bénh nhan va la phuong phdp diéu tri t6t nhét cho bénh nhan loan
nhip ¢o triéu chiing. N6 an toan, gid ca thap hon va thanh céng ciing nhu phéu thuét. Tuy nhién, cit bo
bing phiu thuat c6 thé 1a can thiét khi cit bo bing day thong that bai.

VaogalStmulation

inG 2 Atrium Quinidine
ﬁ%gf; lngnﬁﬁem ‘Procainamide
Dmio‘z)eom i Disopyramice
Adenosine
iphosphate St
Digitolis

Flecainice
Encoinioe
Propaienone
Soialol
Amiocorone

//]\\

Ventricie

Hinh 11: Vi tri tdc dung cdc thuée chéng loan nhip trong H.c W-P-W. Nhi thét, duong dén truyén
Xuoi qua nit nhi that (¥), nguoc qua nut nhi that (T)va duong dan truyén phu. Céc thuse mé beén trdi
tdc dung lén dan truyén xuoi nit nhi that. Nhom IA ¢ mé trén bén phai: tdc dong lén dén truyén nguoc
qua nit va dan truyén xuéi qua dén truyén phu. Thu6c mé duéi bén phai: tdc dung lén din truyén & ca
hai huéng trong mit nhi thét va dudng dan truyén phu.
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NHIP NHANH BO NOI KHONG KICH PHAT

Nhip nay thuong do nhiing bénh gy ra ting tinh tu dong hodc hoat dong nay co b6 néi nhi that
va thuong nhét 1a do ngo doc digitalis, nhéi mdu co tim sau duéi, viém co tim, ting qué muc
cathecholamine néi sinh hodc ngoai sinh, thép Khop cdp, sau mot phéu thuat van tim.

Nhip nhanh b néi khong kich phét thuong xudt hién tir tir v6i mot thoi ky "dm dén len" (warm
up) trude khi 6n dinh nhip theo mot tan s0 70-150nhip/mot phit. Tan s6 nhanh hon thuong 1a do
ng6 doo digitalis. Nhip nhanh bo néi khong kich phét thuong c6 phic bo QRS giong nhu trong lde
phip xoang. Tén s6 ciia né 6 thé anh hudng ctia he thin kinh fu tri va c6 thé ting lén do cdc
catecholamine, ‘cdc thuée cit phé vi, ging siic va giam xuéng voi mot ftic 46 nao d¢6 khi &n xoang
canh. Khi nhip nay do ngé déc digitalis, n6 thuong di kém v6i bléc nhi thdt va phan ly nhi that. Som,
ngay sau phéau thuat tim, din truyén nguoc co Kkha ning xut hién do trang théi giao cam bi cuong lén.

Piéu tri: Diéu tri huong vé loai bo yéu t6 nguyén nhan. Digitalis thuong hay ]a nguyén nhan hay
- gip nhét ¢ loan nhip nay, vay nging su dung thuéc 1a chi dinh diéu tri. Néu loan nhip di kem voi
nhiing biéu hién ndng 1né khdc olia ngo doc digitalis nhung su dé kich dong & nhi hogc O thét, thi cdc
bién phdp cah thiép béng lidocain hodc chen béta c6 thé ¢c6 ich, va trong mot vai trudng hop can xét
vin dé cho diing cdc khang thé digitalis (Fab fragment). S6c dién d6i voi loan nhip nay khong nén chi
dinh, ddc biét la truong hop do ngd doc digitalis. Khi dan truyén nhi that con nguyen ven, tao nhip nhi
¢6 thé ném bét va vuot trén 4 ngoai vi b6 noi va tao ra su déng bo nhi that ¢4n cho viéc tao ra m ot
cung luong tim t6i da. Nhip nhanh bo néi khong kich phét thudng khong ¢6 vin dé tdi lai man. Su chi
¢ diéu tri cdc bénh nguyen nhan hay gidi quyét duoe con nhip nhanh. :

(Xin xem tiép doan 6 & Tap chi Tim mach hoc 56'13)
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icun uOC Se¢
dlo hunll

Fludex ton trong

thanh phan Lipid

Fludex khong gay hai
t6i chuyén hoa Glucose

Fludex lam giam

phi dai that trai

Fludex voi ligu dung don gian Ja duyAhat
trong dicutri don doc hay ket hop

INDAPAMIDE

1. Chi dinh : Cao huyét ap nhe, trung binh.

2 Chong chi dinh : Suy gan nang.

3. Liéu lugng va cach st dung : v/ ngay udng vao budi séng
Co thé két hgp vdi thubc diéu trl ‘
tang huyet ap khac khong Tof tieu
nhu chen glao cam B, thubc Uc ché
men Chuyen.

4. Tac dung phu : Mét moi nhe.

5 Trinh bay : Hop 30 vien.
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‘ ‘VASTAREL 20 GIUP TAO NANG LU’ONG 761 U NHO’ VAO SU’ CHUYEN DICH c0’ CHE CHUYEN
' HOA TU OXYT HOA ACID BEO SANG OXYT HOA GLUCOSE
BAO DAM CHO TAT CA NHUNG BENH NHAN BENH MACH VANH VE:

Tde dung bdo vé 16 bao co tim thudng truc

TAC DONG VAO TRUNG TAM GUA TE BAO B] THIEU MAU CUG B)

4

VASTAREL’20, 3 vien méi ngay,
TOI UU HOA
SU CHUYEN HOA
SINH NANG LUGNG CUA TY THf:

Chi dinh: Bénh thiéu mau cuc bo (dau that nguc, di chiing ciia nhdi mdu).
Dang trinh bay: Hop 60 vién nen moi vién chita 0.02g trimetazidine dzhydrochlorzde
Liéu lugng: 3 vién moi ngay, chia lam 3 ldn, uéng cing bita dn.

 Les Laboratories Servier - France.
- Correspondent Servier Internattonal
6 place des Pl"iade 92415 Courb
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