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Cac Van bé R6i Loan Trén BDudng Tiéu Hoa

Piéu Tri Viém Tuy Cap

Nén tang chinh trong diéu tri viém tuy cdp & ché la cham séc hd trg, bao gbm liéu phap truyén dich va quan ly dinh dudng.

Stuart A. Walton, MANZCVS, BVSc, BScAgr, DACVIM (SAIM)

University of Florida College of Veterinary Medicine

Bién Sogn: BSTY H6 Lé Kiéu Diém

Viém tuy cap tinh thudng lién quan dén con
dau vung bung. Tuy thuéc vao muirc dé
nghiém trong clia bénh cé thé xuat hién cac
dau hiéu l1am sang nhe, khong dac hiéu, tw
phuc hoi hodc cac triéu chirng nghiém trong
dan dén séc tim mach, déng mau ndi mach
lan tda (DIC) hodc suy da co quan.

Ca ché bénh sinh rat phirc tap, lién quan dén
nhiéu con dudng viém nén rat kho du doan
thu s& mac bénh nhe hay tién trién nhanh.
Bénh nhan viém tuy & dang can l1am sang
hoac nhe hon co thé xuat hién cac biéu hiéu
lam sang nhe, khéng dac hiéu nhu ué odi va
chéan an tirng con nén viéc chan doan bénh li
tuy thuding dé bi bd quén.Khi nghi ngd viém
tuy, nhirng bénh thi nay thudng dugc diéu
tri ngoai tri bang thudc chéng nén (vi du,
maropitant), truyén dich dudi da va ché dé
an it chat béo. Cac dang viém tuy nang hon
can dugc cham séc hd trg tich cuc va nhap
vién diéu tri cuing vdi thudc gidm dau, quan li
dinh dudng, chéng non, gidm acid da day,
phuc hoi dich, dién gidi va axit-bazo.

Bai viét nay dé cap dén cac khia canh chinh
cla viéc quan ly viém tuy cap nang. Khuyén
nghi dua trén nghién clru cling nhu kinh
nghiém lam sang.

Chién Lwogc Quan Li

Nén tdng chinh trong diéu tri viém tuy cap & cho la cham séc
hé trg, bao gdm liéu phap truyén dich va quan ly dinh dudng.

Giam Pau

Cho bi viém tuy bi dau cuc bd va ndi tang. Can
thudng xuyén danh gia con dau dua trén cac thang
diém dau dé can thiép chinh xac ciing nhu &n ké
hoach diéu tri. Tuy nhién, thudc gidm dau chua
dugc nghién clru nhiéu & cho bi viém tuy cap.

Tai bénh vién cla tac gid, thu6c gidm dau dugc lua
chon str dung theo tirng ca thé théng qua viéc danh
gia con dau bang thang diém dau dua theo hanh vi
va sinh ly.Thudc gidm dau dugc Iua chon ban dau
la opioid (chat chi van p toan phan hodc mot
phan). Sau do, tuy thuéc vao mirc dé nghiém trong
clia con dau, chat d6i khang NMDA (N-methyl-D-
aspartate) (vi du: ketamine) va/hodac thuéc gay té
cuc bd (vi du: lidocain) cé thé dugc thém vao dudi
dang truyén tinh mach cham duy tri.

Ketamine 1a lua chon d3u tién khi con vat van con
cam giac dau sau khi diing opioid. Cac dau hiéu
clia con dau ti€p tuc c6 thé bao gom kéu/khoc,
khong phan (rng hodc tuong tac véi moi ngudi va
canh giac, kéu |én hodc co ngudi lai khi s& bung.
Ketamine dong vai trd lam gidm su nhay cdm &
than kinh trung wang va cé thé giup gidm cam thu
tlr cac co quan trong 6 bung va phuc mac ndi tang.

Doi véi dong vat tiép tuc co cac dau hiéu dau vé
hanh vi va sinh ly dai dang, lidocain cé thé dugc
thém vao liéu phap noi khoa (BANG 1). Lidocaine
khong chi cé tac dung gidm dau ma con dugc
chirng minh la cai thién chlrc nang dudng tiéu hoa
va c6 dac tinh chdng viém. Khi bénh tha co thé an,
thudng chuyén sang dung thuéc uéng nhu
tramadol va/hoac gabapentin (BANG 1). Thubc
chéng viém khéng steroid (NSAID) khéng dugc
khuyén khich str dung do c6 hién tugng gidm thé
tich mau va mat nudc & hau hét nhirng con cho bi
viém tuy cap nang.
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Bang 1: Thudc kiém soat viém tuy cap 8 chd

Methadone 0.1-1 mg/kg IV, IM, SC chat chd van thu thé p
Fentanyl 0.2-0.8 mcg/kg/min CRI chéat chd van thu thé p
Ketamine 5-20 mcg/kg/min CRI khang thu thé NMDA
Lidocaine 25-50 mcg/kg/min CRI Gay té cuc bd (voltage-gated sodium channel blocker)
Buprenorphine 10-40 mcg/kg IV, IM Chat chii van thu thé i mét phan
Tramadol 5 mg/kg PO (;héf chd van u yéu
Uc ché chat van chuyé&n monoamine (noradrenaline va serotonin)
Gabapentin 10-20 mg/kg PO Chat trc ché kich thich dah truyén thah kinh & sirng sau
Maropitant 1mg/kg IV, SC Thudé doéi khang thu thé NK;
Ondansetron 0.5-1 mg/kg IV, SC Chat doi khang 5-HT3
Famotidine 0.5-1mg/kg IV, SC Thubdé déi khang thu thé histamine

Omeprazole/
pantoprazole/
lansoprazole

ladlodiogy Uc ché’bom Proton

Quan Li Dinh Dudng

' Ngay xua, ngudi ta ing ho viéc dé tuyén tuy“nghi Tai bénh vién clia tac gia, 6ng théng mii thuc quan
ngai” trong cac dgt viém cap bang cach ngirng va Ong théng mii da day thudng dugc str dung
cung cap dinh dudng qua dudng rudt dé tranh kich trong diéu tri bénh viém tuy cap. Viéc dat dng nudi
thich tuyén tuy ngoai tiét va nguy co ti€p tuc kich an tuong doi ré tién va nhin chung dung nap tot.
hoat zymogen sém. Bang ching hd trg cho cach Viéc cho an bang 6ng xi lanh khéng dugc khuyén
lam nay rat it va cé nhiéu nghién clru phan déi. khich dua trén thuc té€ nd khéng cé kha nang cung
Ngay nay, nhiéu bang chirng cho thay dinh dudng cap day du cac yéu cau dinh dudng va nguy cd thu
qua duang rudt sém gidp cai thién két qud 1am biéng &n tdm |i cling nhu' dé s3c thirc an.
sang & nhirng bénh thu c6 triéu chirng toan than.

Cu thé, viéc cung cap dinh dudng qua dudng Ly tudng nhat la nhirng con ché nhap vién nén dugc
miéng sém da dugc ching minh 1a 1am gidm tac cho &n theo nhu cdu nang lugng nghi udc tinh
rubt va viém, kich thich tai tao niém mac rudt va luu (RER) dura trén mot trong hai yéu to sau:
lrgng mau dén niém mac, gidm qua trinh di hoa 70 x (kg trong lugng co thé, )*0,75 = RER
protein va ngan ngtra suy dinh dudng. M6t nghién (kcal/ngay) hoac
clru hoi clru gan day trén 34 con chd mac bénh [30 x (kg trong luong co thé )] + 70 = RER
viém tuy cap da két luan rang dinh dudng sdm qua (kcalingay).
dudng tiéu hoa (tre la trong vong 48 gid sau khi Cong thirc dau tién co d6 chinh xac cao hon va
nhap vién) co tac ddng tich cuc dén viéc tha sém tu dugc sr dung tai bénh vién cla tac gid doi voi
nguyén an udng lai, gidm tinh trang it dung nap chon<5 kg hoac >25 kg, trong khi gia tri thl hai la
dudng tiéu hda va nén dugc coi 1a mot phan cla RER gan dung d6i véi cho nang tir 5 dén 25 kg. O
quan ly trong diéu tri. nhitng bénh tha khong thé dung nap day di RER
dudi dang dinh dudng qua dudng rudt, viéc cung
Chan &n qua murc cd thé dnh hudng xau ddi vai strc cap it nhat mot phan RER qua dudng nay sé co thé
khde t6ng thé clia dudng tiéu hda, vi viéc nhin &n mang lai mét s8 1gi ich trong viéc duy tri dién tich bé
kéo dai c6 thé dan dén tang tinh thdm qua dudng mat hap thu clia rudt.
tiéu hoa, chuyén dich vi khuan hodc ndi ddc t6 va Urc
ché& mién dich. Tang nhu cau trao déi chét, di héa Hién co6 san ché d6 an 1dng qua dudng rudt duoc
protein va chuyén dich vi khuan thiét k& danh cho thu y (BANG 2). Ché dd an qua
lién quan dén viém tuy c6 thé dan dén hdi chimg dudng rudt clia ngudi cé thé duge st dung dé cho
dap Ung viém toan than (SIRS). an trong thdi gian ngan, nhung ham lugng chét béo,

protein va chat dinh dudng thiét yéu thap hon khién
chuing khéng pht hgp dé str dung lau dai.

5-HT3=5-hydroxytryptamine;, CRI=constant-rate infusion, IM=intramuscular; [V=intravenous; NKI=neurokinin-1; NMDA=N-methyl-D-aspartate;
PO=oral; SC=subcutaneous.
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Chong N6n Oi

Nén mdra va chan an do budn nén thudng gap &
bénh tha viém tuy cap va thuoc chdng nén thuong
dugc str dung dé kiém soat tinh trang nay. Cac
dau hiéu nay co thé dugc diéu hoa qua trung gian
bdi cac chat gay ndn tuan hoan va ngoai vi do tac
rubt, viém phic mac va pha hdy tuyén tuy. Mot sé
thudc chéng nén dugce sir dung thudng xuyén dé
kiém soat dugc coi la hiéu qua va hitu ich, lua
chon phé bién dugc liét ké trong BANG 1
Maropitant, thuéc d6i khang thu thé NK,
(neurokinin-1) 1a thu6c chéng nén hang dau co tac
dung ca & trung wong (tlrc 1a vang kich hoat thu
thé€ hoa hoc va trung tam nén) va ngoai bién
(dudng tiéu hoa). Maropitant da dugc cho la vuot
trdi hon metoclopramide trong viéc kiém soat tinh
trang kich thich ngoai bién. ndn mira. Cac nghién
clru Ve loai gam nham cho thay rang, ngoai tac
dung chéng nén, maropitant c6 thé (rc ché tinh
trang viém bang cach ngan chan thu thé NK,

Tai bénh vién cla tac gid, maropitant [a thuéc chéng
non dugc ua thich. BG6i véi nhirng con ché khang
thubc nay, metoclopramide (1 dén 2 mg/kg q24h
dudi dang truyén téc dd khong ddi) hoac
ondansetron (0,1 dén 1,0 mg/kg g6h dén q12h)
dugc str dung nhu liéu phap ho trg bé sung.
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Giam Acid Da Day

Uc ché bom Proton(vi du: omeprazole, pantoprazole)
Va thubc khang histamine (H2) (vi du: famotidine,
ranitidine) 1a nhirng thudc b6 trg hiru ich va co thé lam
gidm nguy ca loét da day hoac rudt hodc viém thuc
quan (BANG 1).

Gidm dd axit da day thudng dugc khuyén cao trong
qua trinh diéu tri viém tuy cap, mac du khéng co bang
chirng nao cho thay viéc gidm dd axit da day dan dén
giam kich thich ngoai tiét tuyén tuy hodc cai thién két
qud & cho bi viém tuy cap.

Tuy nhién, néu c6 bang ching Iam sang vé loét da day
(ndn ra mau hoac dai tién phan den) hoac viém thuc
quan (g hai, trao ngugc nhiéu lan), thi chi dinh e ché
axit da day.

Khi s(r dung hai lan mot ngay, thu6c e ché bom proton
s& vuot troi hon thudc déi khang H2 trong viéc tang do
pH da day. Khéng cé tac dung nao I&n hon khi két hop
ngan han thuéc doi khang H2 va thudc (rc ché bom
proton so vdi viéc chi str dung ting loai thudc.

Ensure Plus 37
abbottnutrition.com
Gastrointestinal Low-fat Liquid 90
royalcanin.com/us
Jevity 42
abbottnutrition.com
Vivonex 50

nestlehealthscience.us

31 1.5

20 1

33
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Liéu Phap Truyén Dich

Su rbi loan vi tudn hoan tuy dong vai tro trung
tam trong co ché bénh sinh cla viém tuy cap va
su chuy@n d6i tlr viém tuy cap, tu khdi sang viém
tuy hoai tlr ndng. Vi tudn hoan tuyén tuy co thé bi
r8i loan bdi nhiéu yéu t8, bao gdm gidm thé tich
mau, mat nudc, tang tinh thdm mao mach va vi
huyét khoi.

Co sd ly ludn cua liéu phap truyén dich qua tinh
mach 1a dé b6 sung thé tich mau va do dé luu lugng
mau dén tuyén tuy.V&i mét s6 nghién clru trén dong
vat chirng minh ¢a sy cai thién tuan hoan tuyén tuy
va kha nang s6ng sét khi hdi strc bang dich
truyén.Tuy nhién, luu lugng mau tuyén tuy va mirc
tiéu thu oxy khong dugc phuc hoi hoan toan bang
chi hoi stre truyén dich. Co rét it théng tin lién quan
dén lua chon dich truyén ban dau tot nhat; tuy
nhién, dung dich dang trurong (vi du dung dich
Ringer lactate, natri clorua 0,9%) la phu hgp. Ké
hoach truyén dich nén két hgp Ivgng dich thi€éu hut
ude tinh, dich dang mat di (vi du: nén mdra, tiéu
chay),va dich duy tri. Chat dién gidi can duoc theo
ddi va bé sung phu hop.

Chi diéu trj bang dich tinh thé cé thé khéng da &
nhirng con cho bi viém tuy cap nang.Viéc str dung
dich keo da dugc nghién clru & nhirng ngudi bi
viém tuy, véi két qua duge cai thién so véi hoi sirc
bang dich tinh thé.Vai trd hién tai clia dich keo trong
quan ly viém tuy & tha y dang gay tranh cai. Mot sO
nghién cru trén ngudi va thu y gan day da goi y
rang co su gia tAng nguy ca roi loan chirc nang
than, réi loan chirc ndng déng mau/ti€éu cau va tir
vong khi str dung dich keo.Cac nghién clru dai han
vé thu y trong tuong lai bdo ddm sé diéu tra cac
nguy cd gia tang (vi du: tén thuong than cap tinh)
lién quan dén viéc str dung chat keo & nhitng thu
bénh nang.

Lieu Phap bieu Tri BO Sung
Truyén Huyét Tuong

Ciing c6 rat it thong tin lién quan dén viéc sty
dung huyét tuong trong viém tuy cap. Cac Igi ich
trong viéc truyén huyét trong bao gom diéu chinh
tinh trang ha albumin mau va thay thé cac thuéc
khang protease trong tuan hoan (vi du, a-
macroglobulin, antitrypsin), cac yéu té dong mau
va cac yéu t6 chdng viém.

M&t nghién clru hoi clru duy nhat da bao céo viéc
s(r dung huyét twong & 77 con cho bi viém tuy
cap trong khoang thoi gian 10 nam.

Nghién clru két luan rang khéng co Igi ich gi khi st
dung huyét twong tuoi dong lanh va cho dén khi
c6 thém bang chirng dugc cong bd, viéc truyén
huyét turong nén dugc danh cho nhitng bénh thd
viém tuy c6 bénh ly ddong mau dugc ghi nhan. Cac
nghién clru vé viéc str dung cac san pham mau
khac & nhirng bénh nhan nay con thiéu.

Glucocorticoids

Trong lich str, viéc st dung glucocorticoid da dugc
chong chi dinh & cho bi viém tuy cap.Glucocorticoid
khong con dugce cho 1a gay viém tuy & cho, tuy
nhién, hién tai khdng c6 su dong thuan vé viéc sir
dung hodc thai gian/liéu téi uu & bénh tha viém tuy.

Glucocorticoids chong lai gan nhu tat ca cac con
dudng gay viém.Trong viém tuy, chiing da dugc
chirng minh 1a lam tang qua trinh chét té bao va tang
san xuat cac protein lién quan dén viém tuy,mang lai
tac dung bao vé chong lai viém tuyén tuy.Mét nghién
clru lam sang gan day da ching minh rang nhing
con cho dugc dung prednisolone liéu 1 mg/kg/ngay
¢ néng dd protein phan trng C gidm nhiéu hon, thoi
gian cai thién lam sang ngan hon, thdi gian nam vién
ngan hon va kha nang s6ng sot tot hon. Can xem xét
than trong cac két luan tlr nhirng nghién clru nay va
cac khia canh khac trong viéc quan ly viém tuy nén
dugc t6i da hda trude khi thure hién liéu phap
glucocorticoid. Can cé nhitng thir nghiém Iam sang
khach quan hon nira dé xac nhan hiéu qua.

Khang Sinh

Diéu tri bang khang sinh cho viém tuy cap khéng
dugc khuyén cao, vi viém tuy dugc coi 1a mot qua
trinh viém vo tring thudng di kém véi s6t va tang
bach cau.Chi dinh st dung khang sinh bao gom
khong dap rng véi chdm séc hd trg tich curc, hoai
tlr tuy v3i nhiém trung thir phat/ ap xe, hodc dai
tién phan den va dai tién ra mau bi nghi ngd la do
vi khuan di chuyén tir rudt non. Khi dugc chi dinh,
nén xem xét s&r dung khang sinh dudng tiém pho
rong c6 hiéu qua chéng lai mam bénh dudng tiéu
héa (vi du: amoxicillin-clavulanate).



Phau Thuat

Phau thuat diéu tri viém tuy cap ndng c6 thé can
thiét khi c6 bang chirng dai dang vé tdc mét, khdng
dap (rng vdi diéu tri ndi khoa tich curc, bién chirng
dai dang xuét hién & cac cd quan xa tuy, hodc ap
xe tuy hodc cé bang chirng nhiém trung.Muc tiéu
clia phau thuat la lam gidm bt tinh trang viém tuy
cap nang. tdc ngh&n dng méat ngoai gan dai dang
théng qua phau thudt cat tui mat hodc dat stent 6ng
mat ch( va cat bd md bi bénh/bi hoai t&r hoac bi ap
xe. Ty |é sOng sét & nhitng con cho can cat bd
tuyén tuy do ap xe tuyén tuy 1a tir 0% dén 56%; doi
V@i nhitng con ché dang dugc diéu tri tac nghén
ong mat ngoai gan, ty I& nay la 50% dén
80,8%.Viém mé t€ bao va viém phuic mac nhiém
trung & nhitng bién chirng sau phau thut phé bién
nhat.

Tién Lugng

Danh gia mirc d6 nghiém trong clia bénh viém tuy
cap & ché la mot thach thirc va mot s6 hé théng
tinh diém da dugc dé xuat dé danh gia mirc do
nghiém trong va tién lugng cla bénh.That khong
may, ching chua dugc chap nhan la hitu ich trén
toan cau. Cac dau hiéu clia bénh nang va tién
lugng xdu bao gém SIRS, séc, DIC, gidm ti€u
cau, thoi gian dong mau kéo dai, tang nito huyét &
than, thiu niéu hodc vé niéu, nhiém toan chuyén
hoa, vang da, tang transaminase, tang kali mau,
ha canxi mau, ha natri mau, ha/tang dudng huyét,
ha than nhiét, huyét thanh lipase tuy >1000 pg/L
(thong qua xét nghiém Spec cPL® [idexx.com]),
protein phan irng C nai ti€p tang cao va ty &
peptide hoat héa trypsinogen:creatinin trong nuéc
ti€u tang cao.

Theo D&i Duy Tri

Khi cho &n uéng t6t va 6n dinh vé mat 1am sang
(tlrc 1a khodng co biéu hién hén mé, nén mira, thiéu
oxy) chuing c6 thé dugc xuat vién. Tai bénh vién
cla tac gid, thudc giam dau dudng udng (vi du:
tramadol, gabapentin) dugc ké don cho bénh thu
khi xuat vién van con kém theo cdm giac khé chiu
nhe & bung lién tuc.

Diéu chinh ché dd an udng la phan quan trong
nhat trong viéc quan ly lau dai nhirng con cho bi
viém tuy cap. Nén tranh ché d6 an nhiéu chat béo,
thay doi dot ngot vé loai va thanh phan thuc phdm
cling nhu kha nang tha an thirc &n trong thiing rac .
Ham lugng chat béo trong ché do an nén <30
g/1000 kcal. Nhitng con ché mac bénh méau nhiém
md cao chi nén dugc cho an 14 g chat béo trén
1000 calo dé dat dugc mirc chat béo trung tinh va
cholesterol trong huyét thanh thap.

PEER REVIEWED REATURES ]

Diéu chinh ché d6 an udng la viéc
quan trong nhat trong quan ly lau
dai nhirng con cho bi viém tuy
cap.

Céc bién chirng dugc ghi nhan clia viém tuy cap &
chd bao gom tac nghé&n dng mat ngoai gan, dai
thao dudng va nhiém toan dai thao dudng, va tu
dich cap tinh (tUrc 1a ap xe tuy hodc nang gid). Tai
phat viém tuy cdp co thé dan dén su phat trién clia
bénh viém tuy man tinh , suy tuy ngoai tiét (EPI),
hodc dai thao dudng. Tac ngh&n 6ng mat ngoai
gan la mdt bién chirng cuc b clia viém tuy cap va
thudng bi€u hién dudi dang vang da trong vong 3
dén 7 ngay sau khi khdi phat viém tuy.Theo kinh
nghiém cla tac gia va nhirng ngudi khac thi tac
nghén 6ng méat ngoai gan va tu dich cap tinh sé tu
khoi theo thdi gian. Néu can, co thé dan luu dich
qua da, diéu nay da tirng dugc mé ta trudc
day.Pay la mot thd thuat tuong d6i an toan véi it
bién chirng.

Dai thao dudng la mét bénh di kém thudng dugc
ghi nhan & bénh nhan viém tuy, vdi cac té bao B co
kha nang bi tiéu diét trudc “tén thuong clia ngudi
ngoai” do tinh trang viém khong dac hiéu hoac do
kich hoat qua trinh tu mién dich.Tuy nhién, mot cau
hdi co ban van 1a: “Viém tuy & ché ¢ gay ra bénh
dai thado dudng hay khong?” dai thao dudng cé gay
viém tuy khong? Nguyén nhan va hau qua chinh xac
van chua dugc lam ré, ca hai bénh déu cé thé lam
tram trong thém tinh trang bénh con lai.

Nhiing con choé bi dai thao dudng hodc EPI nén
dugc diéu tri bang cach st dung insulin ngoai sinh
kém theo cac khuyén nghi vé 16i sdng va quan ly
ché& dd an udng hodc bang cach bd sung ché pham
enzyme tuyén tuy vao thirc &n va bé sung
cobalamin qua dudng tiém truyén.
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