Chan do4n va xir tri con ting huyét 4p
(Téng huyét 4p cip ciru va ting huyét 4p khan trwong)
PGS.TS.Nguyén Thi Bach Yén

(Vién Tim mach)

Con tang huyét ap (Hypertensive Crsis) 14 tinh trang huyét ap (HA)
tang cao kich phat, Huyét ap tam thu (HATT) >180mmHg va/hoic Huyét &p
tam truong (HATTr) >120 mmHg. Dya trén tinh trang c6 hay khong kém
theo ton thuong co quan dich, con ting huyét 4p (THA) dugc chia thanh 2
the: THA cap cau (Hypertensive Emergencies) va THA khan truong
(Hypertensive Urgencies) [3],[4],[12].

Mac du THA rat thuong gap (chiém 35-40% ngudi 16n) nhung chi
khoang 1-3% bénh nhan THA c6 con THA. Trong s BN c6 con THA, s6
bénh nhan THA cép ctu c6 kém toén thuong co quan dich chi chiém 1/4 so
v6i sb bénh nhan THA khan truong, khong kém ton thuong co quan dich
chiém tai 3/4 [3].

C6 rat nhiéu yéu té nguy co va nguyén nhan lién quan dén viéc khoi
phat con THA. Con THA thuong lién quan véi gidi nit, beo phi, ¢ bénh
dong mach vanh hoic bénh tim do THA, c6 bénh Iy vé tdm than, dang diéu
tri bang nhiéu loai thuc ha ap. Con THA ciing lién quan manh mé véi tinh
trang khéng tuan tha diéu tri. Cac nguyén nhan giy con THA ciing khac
nhau tly theo dja phuong, theo quéc gia, tuy nhién cac nguyén nhan thuong
gap 1a ngd doc thude (cocaine, amphetamin, phencyclidine hydrochloride,
cac thuc pham bo sung cé chat kich thich), khdng tuan thu ché do diéu trj,
hoi chitng ngung thude dot ngot (vi du khi dung clonidine hoic chen B- giao

cam), do tuong tac gitra cac thudc vai nhau hoac thudc véi thire an (vi du khi



dung céc thudc chdng tram cam 3 vong, cac khang histamin, hoic tyramine),
do u tay thuong than (pheochromocytoma), mang thai, bénh hé thdng[3]

Co ché sinh Iy bénh cua con ting huyét 4p con chua rd rang. C6 su
thay ddi stc can mach ngoai bién thong qua hé thdng thé dich diéu hoa viéc
san xuat cac chat co mach ndi sinh (nhu catecholamine) hoac cac thudc gian
mach noi sinh (nhu céc nitric oxit). Trong trudng hop ting huyét &p cap cau,
tinh trang huyét 4p ting cao dot ngot cap tinh 1am réi loan qué trinh ty dong
kiém soét truong luc mach cua 16p ndi mo, dan dén ting stc cang thang
thanh mach va tiép theo 1a tén thuong 16p ndi md va ting tinh thim cua
mach mau. Tinh trang tang tinh tham nay s& dan dén rod ri huyét twong vao
thanh mach, gay kich hoat tiéu cau, khoi phat day chuyén dong mau, gay
ling dong fibrin va giai phong cac chat trung gian cua phan tng viém. Tinh
trang co mach va huyét khéi vi mach nay dan dén giam tudi mau va thiéu
mau cuc bd cac tang vai hau qua la suy chirc nang cac co quan dich [3].

1. THA cip citu (Hypertensive Emergencies):

La tinh trang HA tang cao kich phat (HA thuong >180/120 mm Hg)
c6 kém theo cac bang ching vé ton thuong co quan dich méi xuét hién hoac
tién trién, thuong de doa dén tinh mang. Cac bénh nhan nay, néu khéng
duoc diéu trj kip thoi, ty 18 tir vong 1 nam 1a > 79% va thoi gian song s6t
trung binh 10,4 thang[1].

Ton thuong co quan dich thuong gap 1a: Bénh nio tang huyét 4p, Xuat
huyét noi so, dot quy thiéu mau ndo, Nhoi mau co tim cap, Suy that trai cap
tinh kém pht phoi, Pau nguc khdng 6n dinh, Phinh tach dong mach chi suy
than cap va San giat [12].

Trong THA cap ctu, tan suat ting 1én cua HA quan trong hon muc
HA 1a bao nhiéu. Cac bénh nhan c6 THA man tinh tir trude thi dung nap tét

hon cac bénh nhan khong co tién sit THA trudc d6. Trong THA cap ciru: can



ha HA nhanh (tuy nhién khoéng can vé ngay mac binh thuong) dé han ché

ton thuong co quan dich. Cac bénh nhan nay can nhap vao don vi cap ctu

(ICU, CCU) dé theo ddi HA lién tuc, danh gia va diéu tri ton thuong co quan

dich va truyén thudc ha ap duong tinh mach [4].

Xt tri THA cip ctu tot nhat 1a bang cac thudc ha ap duong tinh mach

vi cé4c thudc nay co tac dung ha &p nhanh chong va dé kiém soat liéu dung.

Can theo dbi sat sao con s6 HA ciing nhu tinh trang 1am sang cta bénh nhan

khi ding thubc. Hoi tim mach hoa Ky, Truong mén tim mach hoa ky

(ACC/AHA) 2017[12], CCSAP 2018[3], ciing nhu Hoi THA/ Hoi Tim mach

Chau Au (ESH/ESC) 2018 [4], déu khong khuyén céo dung thudc ha &p

duong udng trong diéu tri THA cap ciu .

1.1. Céc thé ciaa THA cap ciu
Theo Hoi Tim mach chau au [4], THA cip ciu gdm céc thé sau:

+ Tang huyét ap ac tinh, dic trung boi ting huyét p nang (thuong la do 3)
c6 kém theo ton thuong day mat (xuat huyét va / hodc phu gai thi), bénh
ly vi mach, va déng méau ndi mach rai rac, va cé thé c6 kém theo bénh
ndo do THA (khoang 15% trudng hop), suy tim cap tinh, hoic suy than
cap. D4u hiéu nhan biét cua thé nay 1a su hinh thanh huyét khéi & céc tiéu
dong mach gay hoai tir ¢ than, vdng mac va ndo. Thuat ngir "ac tinh"
phan anh tién luong rat xau cho tinh trang nay néu khong dugc diéu tri.

£ Tang huyét ap ning két hep véi cac bénh canh 1am sang ning khac ma
doi hoi phai giam HA khan cap, vi du nhu léc tach dong mach chu cap
tinh, thiéu mau co tim cap tinh hozc suy tim cap tinh...

+ Tang huyét 4ap ngng dépt ngét do u iy thweng
than( pheochromocytoma), ¢6 tén thuong co quan dich.

£ Phu nir mang thai bj ting huyét ap ning hodc tién san gidt.



1.2.Cac bénh canh 1am sang thuwong di kém & cac trweong hop THA cép
cuu

V& ly thuyét bat ky co quan dich nao ciing c6 thé bi tén thuong trong
THA cép ciru khi ma HA ting qua cao va cap tinh, tuy nhién qua céc nghién
ciu thong ké cho thay c6 mot sé co quan dé bj ton thuong hon nhing co
quan khac (bang 1). Su khéac nhau nay c6 lién quan dén cung luong mau tir
tim ma mdi co quan dich nhan duoc, téng lugng ti€u thu oxy va co ché tu
diéu hoa caa mdi co quan dich.
Bing 1. Tén thwong co quan dich va biéu hién 1am sang cia THA cdp
ciru (CCSAP 2018) [3].

Ton thwong co quan dich Ty I€ gap (%)
Nho6i mau ndo 24.5
Bénh ndo do THA 16.3
Xuat huyét noi so (ICH) hoic dudi nhén (SHA) 4.5

Phu phoi cap (Suy tim trai ) 22.5

Suy tim cap ( suy tim trai va /hoac suy tim phai) 14.3

Hoi chiing vanh cap (NMCT hoic BPNKOD) 12.0

Ton thuong than cap / suy than cap <10
Tang men gan cap (thuong phdi hop hoi chiung HELLP) | 0.1-0.8
Phi gai thi / xuat huyét day mat 0.01-0.02
San giat 4.5

Loc tach DPMC (type A hoac B) 2

(Hoi ching HELLP= hemolysis, elevated liver enzymes, low platelet count; ICH =
intracerebral hemorrhage; SAH = subarachnoid hemorrhage, NMCT= Nhéi mdu co tim,
PNKOP= Pau nguc khdng én dinh)

S liéu tong hop tir cac tai liu: Shantsila A, Dwivedi G, Shantsila E, et al. Persistent
macrovascular and microvascular dysfunction in patients with malignant hypertension.
Hypertension 2011;57:490-6; Vidaeff AC, Carroll MA, Ramin SM. Acute hypertensive
emergencies in pregnancy. Crit Care Med 2005;33:S307-12; and Zampaglione B,




Pascale C, Marchisio M, et al. Hypertensive urgencies and emergencies. Prevalence and
clinical presentation. Hypertension 1996;27:144-7)

2. THA khan truwong (Hypertensive Urgencies):

La tinh trang HA ting cao kich phat (>180/120 mmHg) nhung bénh
nhan 6n dinh, khéng kém theo tén thuong co quan dich. Pa sé cac truong
hop 1a cac bénh nhan THA man, khong tuan tha diéu tri. Cac bénh nhan
thuong khéng co triéu chitng hoic ¢6 thé kém theo dau dau, kho th, chéng
mat, chay mau mili, lo l1ang.

Péi voi THA khan truong, bénh nhan cd thé dugc xu tri ngay tai
phong kham ban dau bang thubc ha ap duong udng, khéng can nhap vién,
nhung can theo ddi sat.[2],[4],[12]

Con ting HA cip tinh va nghiém trong d6i khi c6 thé khoi phét do
ding céc thude cuong giao cam nhu meta- amphetamine hoic cocaine. Tinh
trang nay co thé dan dén ting huyét ap cap cau khi ¢ bang chimng vé ton
thuong co quan dich cap tinh.

Ciing can nhan manh rang mot s6 bénh nhan do c¢6 con dau cap tinh
hodc co stress dot ngot co thé dan dén con THA cap tinh, trudng hop nay
HA s& phuc hoi vé binh thuong khi hét con dau hoac hét stress chir khdng
phai do thudc ha ap. [4].

3. Chan doan con THA (THA cap ciru va THA khan truong):

Viéc chan doan xac dinh 2 thé nay rat quan trong vi chién luogc diéu tri,
tién luong rat khac nhau.

Muyc tiéu tham kham: Tim kiém cac yéu t6 khai phat con THA va cac
bang chang ton thuong co quan dich

Tham kham 1am sang, can 1am sang bao gom

(i) Héi bénh: Céac dau hiéu can tim kiém bao gom



e Khai théc tién st c& nhan bao gdm:Tién sa THA, con sé HA gan nhit,

thuéc HA dang diéu tri, tinh trang tuan thu diéu tri. Tién sir ding cac

thudc gy THA nhu cac Steroid, Estrogens, thubc kich thich giao cam,

thudc ac ché MAO. Tién sir hat thude, udng ruou, ding thuc cim

(cocaine, chat kich thich). Tién sir dot quy, NMCT, réi loan nhip, dau

nguc, dau cach hdi, Suy than (than nhan tao), bénh PTPD, suy giap, HC

Cushing...Tinh trang hién c6 mang thai ¢ phu nir.

e Khai thac tién st gia dinh bi bénh tim mach, bi dai thdo dudng.

e Khai thac céc triéu chung cua ton thuong co quan dich (dau hiéu yéu

liét, mat thi lyc, non, dau dau, réi loan tim than...)

(ii) Kham 1am sang: Cac budc tham kham va cac dau hiéu can tim kiém bao

gom

e Do huyét ap can than: Do tu thé nam va tu thé dung, do ca 2 tay (chl y

kich thudc bang quan).

e Danh gia tén thuong co quan dich

Than kinh: danh gia tri giac, dau hiéu TK khu tra

Soi day mat: dau hiéu tién trién cap (xuat huyét, xuat tiét, phu gai
thi)

Kham Co: kham tuyén giap, phét hién tiéng théi & PM canh, dau
hiéu tinh mach ¢6 noi

Kham tim mach: phat hién dién tim to, tiéng T3, mach 2 bén khéng
déu, rdi loan nhip...

Kham phoi: phat hién dau hiéu suy tim tréi (ran & phoi...)

Kham Than: phét hién tiéng thoi, hodc khdi & bung

(iii) Céc xét nghiém can Iam sang: Cac xét nghiém can tién hanh khi nghi

ngd THA cép cau trinh bay ¢ bang 2



Bdng 2. Cac xét nghigm can tién hanh khi nghi ngo THA cdp cieu [2],[4]

Cac XN thong dung cho cac nguyén nhan

Soi day mat 14 XN quan trong

Pién tam dd 12 chuyén dao

Haemoglobin, tiéu cau, fibrinogen

Creatinine, eGFR, dién giai d6, LDH, haptoglobin

Ti 1é Albumin niéu: Creatinine, hdng cau, bach cau va can niéu

Thir thai & phu nit d6 tudi sinh dé

Cac xét nghiém dac hiéu theo chi dinh

Troponin, CK-MB (néu nghi ngo ton thuong tim, V.d. dau that nguc cap hozc
suy tim c4p) va NT-proBNP

X quang phdi (i dich)

Siéu 4m tim (16¢ tach d6ng mach cha, suy tim hoac thiéu mau)

Chup cat I6p 16ng nguc va/hoic bung khi nghi ngo bénh dong mach cap (V.d.
boc tach bPMC)

Chup cit 16p hoac MRI néo (ton thuong néo)

Siéu am than (suy than hoac nghi ngo hep PM than)

Sang loc thubc qua than (nghi ngd xtr dung methamphetamine hoic cocaine)

4. Xir tri con THA cép ciu
4.1. Nguyén tic trong Xdc dinh chién lwoc diéu tri
Nhitng diém then chét can can nhic trong viéc xac dinh chién luoc
diéu tri THA cip ctu la:
(1) Xac dinh co quan dich b ton thuong, liéu ton thuong co quan dich nay

c6 yéu cau bién phép can thiép dic biét nao khac ngoai viéc ha HA hay



khong, c6 nguy@n nhan khoi phét con ting HA cép tinh ma c6 anh huéng
dén viéc xac dinh ké hoach diéu tri hay khdng (vi du: mang thai)

(2) Thai gian va cach thac can thiét d¢é giam HA maot cach an toan.

(3) Loai thudc diéu tri ha huyét 4p can thiét. V& thudc diéu tri, trong truong
hop THA khan cap, thudc ha 4p duong TM véi chu ky ban hay ngan 13 ly
tudng dé cho phép chuan liéu chinh xac theo dap ung cia HA va can theo
ddi lién tuc huyét dong caa bénh nhan

Lya chon Liéu phap “t5i uu” bao gdbm lya chon thuc va HA muyc tiéu,
tly theo ting thé THA cap cau. Khong ha HA qué nhanh va qua thap do c6
thé 1am ning thém tinh trang thiéu mau co quan dich.

4.2 .Huyét ap muc tiéu cdn dat:

Pa s6 bénh nhan can ha HATT khong quéa 25% trong gid dau, trir mot
sb truong hop co chi dinh riéng biét (bénh nhan 16¢ tich DPMC- HATT can
ha xudng < 120 mmHg trong gio dau, bénh nhan c6 tién san giat, san giat,
bénh nhan c6 con THA do u tiy thugng than (Pheochromocytom) - HATT
can giam xudng < 140 mmHg trong gio dau). (chi tiét o bang 3)

Bang 3. Khuyén cao diéu tri con THA va THA cap ciru [2],[4]

BN THA cip ctru can nhap vién don vi cap ctu (ICU) dé theo ddi HA, ton
thuong co quan dich va truyén TM thude diéu tri giam HA pht hop.

Cac BN c6 chi dinh riéng biét (16¢c tach PMC, tién san giat, san giat, con
THA do u tuy thuong than - Pheochromocytom) HATT can giam xudng <140
mm Hg trong 1 gid dau va <120 mmHg & BN ¢6 16¢ tach DMC.

Bénh nhan khong co chi dinh riéng bat budc, HATT giam khong qué 25%
trong gio dau, sau d6 néu on dinh giam xudng 160/100 mmHg trong vong 2-

6 h; sau d6 than trong giam vé binh thuong trong thoi gian theo ddi 24-48 h




4.3.Thuée diéu tri THA cdp ciru

Trong THA cap ciu can cac thudc cé tac dung nhanh, dat hiéu qua ti
da nhanh, hét tac dung nhanh va d& dang chinh liéu. Vi vay cac thubc duodng
tinh mach (TM) 12 thubc dugc lya chon. Cac thudc nay c6 2 nhdm gom: Cac
thuéc gidn mach (Nicardipine, Sodium nitroprusside, Nitroglycerin,
Hydralazine, Fenoldapam, Enalapril) va Céc thuéc wc ché Adrenergic
(Esmolol, Labetalol, Phentolamine).

Céc thudc ha ap duong tinh mach téi wu 1a thude gilp ha HA nhanh
ma khéng lam giam luu lugng mau téi co quan dich, vi vay cac thubc gidn
mach duogc lya chon dau tién vi ching duy tri dugc dong mau téi co quan
dich tranh giam tudi mau va con c¢6 khuynh hudng tang cung luong tim.

Céc thudc duong tinh mach sir dung trong diéu tri THA cap ctu dugc
trinh bay & bang 4.

Bang 4. Mot so thudéc dwong tinh mach thwong dung trong

Xir tri ting huyét 4p cAp ciru

) Thoti Thoti )
Thuoc gian gian kéo | Tac dung khong mong muon
bat dau dai
Sodium . | Tut HA, buon nén, nguy co
_ _ Tac thi | 2-3 phut N o
Nitroprusside nhiém ddc khi dung liéu cao

Nicardipine | 5-10 phit = 2-4 gio | Nhip nhanh, nhirc dau

1-3 phat | 5-15 phat | Nhie dau, budn nén, nhip

Nitroglycerin
i nhanh

Hydralazine | 10phGt | 2-6gio | Nhip nhanh, dau thit nguc

] | Nhip cham, budn ndn, co thit
Labetalol 5-10 phat | 2-6 gio ,
phe quan




15-30 L
Esmolol 6-10 phut et Nhip cham, co that phé quan
phu

Furosemide | 5-10phat | 1-2 gio | Tut HA, ha Kali mau

*Chi dinh cac thude dwong tinh mach trong diéu tri THA cap citu :

Khéng c6 bang ching rd rang cho thay thubc ha huyét 4p nao nén
duoc chi dinh wu tién trong cac truong hop ting huyét 4p khan cap. Tuy
nhién, c¢d 2 tha nghiém Ién da chiing minh Nicardipin cd thé tét hon so V6i
Labetalol dé dat dugc muc tiéu HA trong ngan han[12]. Mot s6 thudc ha
huyét ap khac co thé sir dung dé diéu trj cac truong hop ting huyét &p khan
cap. Liéu lugng va chi dinh cua c4c thubc dudng tinh mach trong diéu tri
con ting huyét 4p cap ciu duoc trinh bay ¢ bang 5

Viéc lya chon thudc ha ap can dya trén tac dung duoc ly caa thudc,
bénh canh 1am sang chinh caa bénh nhéan (can duoc xac dinh nhanh chdng),
muc d6 va sy tién trién cua tén thuong co quan dich, toc do giam HA mong
mudn va sy hién dién caa cac bénh di kém (Bang 6).

Muyc tiéu diéu trj 1 giam thiéu ton thuong co quan dich cho bénh nhan
mét cach an toan bing céch phat hién nhanh bénh canh caa bénh nhan va
sém bat dau diéu tri ha huyét 4p bang thuéc thich hop.

Mic du thuée dudng TM duoc chi dinh cho moi thé THA cap ctu, tuy
nhién thudc ha ap duong udng gom wc ché men chuyén (UCMC), chen thu
thé Angiotensin (CTTA), hoic chen Beta giao cam déi khi rat hiéu qua trong
cac truong hop THA ac tinh, vi trong truong hop nay hé Renin bi hoat hoa
do thiéu méu than. Tuy nhién khi diéu tri nén khoi dau liéu thap do trong
truong hop ndy bénh nhan rat nhay cam véi cac nhém thudc néu trén va BN

can duoc diéu tri & bénh vién.[4]



Cac khuyén cao ciing luu ¥ rang, viéc giam HA qua mic c6 thé gay ra

hoac gop phan gay ra thiéu mau than, ndo, tim va vi vay can tranh. Cac thay

thudc can hiéu rd rang sir dung thudc dudng tinh mach ciing nhu thubc

duong ubng dé ha qua nhanh HA déu co thé co nguy co nay. St dung lidu

nap thudc ha ap duong udng cé thé gay ra hiéu ung tich lity liéu va gay tut

huyét ap sau khi bénh nhan ra khoi phong cap ciu hoac khi xuat vien[12]

Bang 5. Liéu lweng va chi dinh cia cac thude dwong tinh mach trong

diéu tri con ting huyét ap cap ciru [12]

Nhém Thuéc Liéu Khuyén céo
Chen kénh Calci | Nicardipine Bit dau 5mg/h, tang | Chong chi dinh
Dihydropiridine 2.5 mg/h moi Sphut dén | trong  hep  van

toi da 15 mg/h dong mach chu
nang;
Khang can chinh
lieu & nguoi gia.
Gidn mach —qua | Sodium Khoi  dau  0.3-0.5 | Nén theo ddi HA

Nitric-oxide

nitroprusside

mcg/kg/ph; ting dan 0.5
mcg/kg/ph dé dat HA
dich; liéu t6i da 10
mcg/kg/ph; thoi gian
diéu tri nén ngan nhat
c6 the.

Véi lidu truyén >4-10
mcg/kg/ph hoac kéo dai
>30ph nén phdi hop
thém thiosulfate dé du
phong  nhiém  déc
cyanide

trong dong mach
dé ngin nglra ha
HA qud dich.
Dung liéu thap
hon & nguoi gia.
C6 thé gip con

tim nhqnh khi
dung lieu cao.
Nhiém doc

cyanide khi dung
kéo dai c6 thé dan
dén nguing tim va
ton thuong than
kinh khong hoi
phuc.

Nitroglycerin

Khoi dau 5 mcg/ph;
tang dan 5 mcg/ph moi
3-5ph dén liéu toi da 20

Chi dung ¢ bénh
nhé&n co6 hoi chung
déong mach vanh
cap va/hoic phi




mcg/ph

phdi cip. Khéng
dung & cac bénh
nhan c6 giam thé
tich

Gian mach - truc | Hydralazine | Liéu khoi dau 10 mg, | HA bat dau giam
tiép tryén TM cham (liéu téi | trong 10-30 pht,
da 20mg); 13p lai mdi 4- | va ha thap kéo dai
6h khi can 2-4h. Tac dung ha
HA khong dyu doan
trude duoc va kéo
dai da lam
hydralazine khéng
phai 1a thuc hang
dau cho diéu tri
cap trong da sd
bénh nhan.
Uc ché he Esmolol Liéu nap 500-1000 | Chéng chi dinh &
Adrenégic- Chen mcg/kg/ph, sau 1 phdt [ bénh  nhan nhip
thu thé beta 1 truyén duy tri tiép theo | tim cham, hoic
chon loc 50-mcg/kg/ph. suy tim mat bu.
Lidu bd sung, tiém | Theo doi sat phat
bolus l13p lai liéu ban | hién  nhip  tim
dau va tang lidu truyén | cham. Co thé lam
duy tri 50mcg/kg/ph | suy tim nang hon.
mdi 1an, c6 thé tang dan | Liéu cao c6 thé
t6i t6i da 200 | chen ca beta 2 va
mcg/kg/ph  néu  can | tac dong Ién chirc
thiét. nang phoi trong
bénh duong ho
hap boc phat.
Uc ché hé Labetalol Khoi dau liéu 0.3-1.0- | Chong chi dinh

Adrenégic - Chen
alpha 1 phoiu
hop véi chen thu
thé beta khong
chon loc

mg/kg (t6i da 20mg)
titm TM cham méi 10
phit hoic truyén TM
0.4-1.0-mg/kg/h  tang
dén 3 mg/kg/h. Tong
litu 300 mg. Liéu nay
c6 thé 1ap lai mdi 4-6h.

trong bénh duong
hd hap tai hoat
dong hoac COPD.
Thudc nay dic biét
htru ich trong hoi
chirng cuong
adrenergic.

C6 thé lam suy tim
nang lén va khéng
chi dinh & bénh




nhan co6 bloc AV

cap Il hoac I
hoac nhip tim
cham.

Déi khang thu thé
alpha khéng chon
loc

Phentolamine

Tiém Bolus TM liéu
dau 5 mg. Tiém bd sung
lidu bolus mdi 10ph khi
can dé dat HA dich

Dung trong THA
cap ctu gay ra boi
ting qua muc
catecholamine
(pheochromocyto
ma, giao thoa gitra
cac  uc  ché
monamine oxidase
va céc thudc khac
hoac thuc an,
nhiém doc
cocaine,
amphetamine qua
lidu, hoic ngung
dot ngot clonidine)

Cuong thu thé
Dopamine- chon
loc

Fenoldopam

Khoi dau  0.1-0.3
mcg/kg/ph; c6 thé ting
dan 0.05-0.1 mcg/kg/ph
mdi 15 ph cho dén khi
dat HA dich. Truyén toi
da 1.6 mcg/kg/ph

Chéng chi dinh ¢
bénh nhan nguy co
taing nhan 4ap
(glaucoma) hoac
tang ap luc noi so
va di ung sulfite

Uc ché men
chuyen

Enalaprilat

Khoi dau 1.25 mg trong
khoang 5ph. Liéu nay
c6 thé ting lén 5 mg
mdi 6h khi can dé dat
HA dich

Chéng chi dinh ¢
phu nit mang thai
va khong duoc
dung trong NMCT
cap hoic hep dong
mach than 2 bén.
Chi dinh chinh
trong THA cap
cahu Vo1 tang
renine huyét tuong
cao. Chuan liéu
khong dé. Thoi
gian c6 tac dung
kha cham (15ph)
va dap ung HA
khdng du doan




duoc.

Bang 6. HA muc tiéu va thudc chi dinh wu tién cho

THA cép citu véi cac bénh dong mac [2],[12]

Can ha HATT nhanh d¢én <120 mm Hg.

Chen beta phai duing truéc khi diing thudc

Léc tach dong mach chi Esmolol gjén rpacb (nicardipine, nitroprusside), neu
Ao can dé kiém soat HA hoac ngan phan xa
Cap Labetalol 9 o S ) .

tang nhip tim hoac hiéu qua inotropic;

HATT <120 mm Hg phai dat trong vong 20

phut

o a Nitroglycerin . , . A
Phu phoi cap . . Chong chi dinh dung chen béta
Nitroprusside

Nitrates cho khi d4 dung tc ché PDE-5 c6
Esmolol{ thé gy tut HA.

_ - Labetalol Chéng chi dinh chen beta cho cac truong
Hoi chiing mach vanh cap | Nicardipine | hop: suy tim trung binh- niang véi phu phdi,
nhip tim cham <60l/p, tut HA (HATT <100

Nitroglycerin . A
o mmHg), tudi mau ngoai vi kém, bloc nhi

f that cap I1-111, bénh phoi dang boc phat.
. Fenoldopam . ) c
Suy than cap L Khéng cé khuyén cao riéng
Nicardipine

_ ) Hydralazine Can ha HATT nhanh

San giat hoc tién san L abetalol Chéng chi dinh duing cac thuég
glat - UCMC/CTTA, tic ché renin va
Nicardipine | nitroprusside




THA chu phau

(BP >160/90 mmHg hoic Hydralazine | 1y trong phiu thuat thuong thy trong
HATT ting > 20% S0 VOi Labetalol lic gdy mé hoac thao tac duong thd bang
HA 15 phut truéc phﬁu N|Card|p|ne tay (bép béng)

thuat)

Tinh trang tang

catecholamine qua muc

hoidc tang giao cam cap Nicardipine

(vd: pheochromocytoma,
sau phau thuat boc tach
dong mach canh)

Phentolamine

Can ha HA nhanh

*CAc thudc duroc xap xép theo van ABC, khdng phdi theo thit tur wu rién
1 c&c thuoc duoc lyra chon trong Héi chizng vanh cap;
PDE-5= phosphodiesterase type-5;

5. Xir tri con THA khan truwong

Péi v6i cac bénh nhan duoc chan doan 1a THA khan truong (la céc

truong hop HA ting cao >180/120 mmHg, nhung khong cé ton thuong co

quan dich) huyét 4p nén duoc giam dan trong vong 24- 48h bang cac thudc

ha ap dudng udng va can theo ddi sat. Huyét ap can ha tir tir vi hién khong

c6 bang chiing vé loi ich trong viéc ha nhanh huyét 4p & nhiing bénh khdng

c6 dau hiéu ton thuong co quan dich ma nguoc lai viéc ha HA nhanh qué c6

thé gay ton thuong co quan dich. [4]

Thude duong udng dugc khuyén céo sir dung trong diéu tri THA khan
trrong la: Captopril (12.5-25mg), Labetalol (200-400mg), Amlodipine (5—
10mg), Felodipine (5-10 mg), Isradipine (5-10 mg) va Prazosin (1-2 mg)

[4]. Ngoai ra nén b6 sung céc thubc giam lo au cho céc bénh nhan nay [12].




Thuéc lgi tiéu quai (Furosemide) khong duoc chi dinh sir dung trir
khi bénh nhan c6 bénh dong mac ma c6 chi dinh bat budc ding loi tiéu (vi

du c6 qué tai thé tich nhu trong bénh nhu md than) [12]

Nifedipine ngdm dwdi lwéi: Day 1 thudc trude day thuong dugc cac
béc si chi dinh sir dung trong diéu tri con THA khan truong. Nifedipne ngam
duéi ludi 1a thude c6 tac dung ha HA nhanh va manh: tac dung ha 4p dang
ké sau 5-10 phut, tac dung tdi da sau 30-60 phut va tac dung kéo dai 6-8h.
Cac nghién cau cho thdy tac dung ha HA manh va khong kiém soat cua
Nifedipne c6 thé khoi phat cac bién cé thiéu mau ndo va thiéu mau co tim.
Do t4c dung c6 hai nang né nay caa Nifedipine, mit khac lai khdng cé bang
chung vé loi ich caa Nifedipine nén khong khuyén céo sir dung Nifedipine

trong diéu tri con THA khan truong. [14]
6- TOm tat cac bwéc chan doan va diéu tri con THA (hinh 1)

« Budc dau tién trong viéc danh gia mot bénh nhan c6 con THA 1a xé4c dinh

c6 sy hién dién hay vang mit cua ton thuong co quan dich.

« Panh gia ton thuong co quan dich cin ctr vao triéu chung chinh cua bénh
nhan, két qua kham Iam sang, cac xét nghiém thuong quy va xét nghiém

chuyén sau.

« Sau khi khang dinh chan doan 1a THA khan cip, cac bénh nhan can duoc
danh gia xac dinh cac trudng hop can co chi dinh diéu tri riéng dac biét (vi
du: dot quy, ting huyét &p cap tinh & phu nit mang thai, 16¢ tach dong mach
chu).

« V/6i céc truong hop tang huyét p cap cau noi chung (khéng bao gdm cac
truong hop c6 céc chi dinh riéng biét), muc tiéu diéu tri trong 60 phat dau
tién la giam HATT khong qua 25%.



« Céc truong hop dic biét cd muc tiéu diéu tri riéng cling nhu thude chi dinh
uu tién riéng.

« Muc tiéu lya chon thudc 1a ha huyét ap tur tir v6i cac thudc dé& dang chuan
lidu, tranh cac bién chung do tac dung phu caa thudc.

« Can ¢ nam viing vé duoc luc hoc va dwoc dong hoc cua thudc ciing nhu

cac tac dung phu cua cac thude diéu tri.

hoac HATTr.>120mmHg

[ HATT>180mmHg va/ ]

Tbn thuong CQD mdi
/dang tién trién/xau

Khéng

A

THA ting déng ké

v

Nhap ICU

(Loai 1) biéu tri ha ap bang

thubc udng tich cuc va
sap xep theo ddi chat

Diéu kién:

*Bdc tadch ddng mach chl

*San giat hodc tién sdn thangiat ndng
*Con THA thuong than

Cé

Khéng

Giam HATT toi da dén 25% trong gi®

Giam HATT <140mmHg trong gic dAu rdi dén 160/100-110mmHg trong

dau* va dén <120mmHg trong

béc tach dong mach chir* 2-6 gio’ tiép va dén HA binh thuong

trong 24-48 gio.

Hinh 1- Phdc dé chdn dodn va diéu tri con THA (THA cdp ciru, THA
khdn trwong) [2] [12] (* C6 chi dinh diéu tri riéng)



KET LUAN

Khi tiép nhan bénh nhan c6 con THA (HA ting cao kich phat), thay
thudc can danh gia nhanh Xxem c6 ton thuong co quan dich hay khéng dé
phan biét gitta 2 truong hop ting huyét 4p cip cau va ting huyét 4p khan
trwong. Khi xac dinh 1a THA cap cau (c6 tén thuong co quan dich) can phai
xem xét liéu bénh nhan cé roi vao cac trueong hop c6 chi dinh dac biét hay

khong.

Khi da x4c dinh dwoc muc tiéu diéu tri, viéc lua chon thudc diéu tri
can dua vao muc tiéu diéu tri, ton thuong co quan dich, dic diém vé duoc
luc hoc va duge dong hoc cua mdi loai thube, cac dir kién 1am sang, can 1am

sang.

Bénh nhan can duoc theo ddi lién tuc dé danh gida huyét ap co dat
muc tiéu hay khéng, tranh viéc ha HA tich cuc qua mac, diéu chinh khong

dung. Mat khac can theo ddi chat ché dé danh gia tac dung phu cuia thudc.
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