Bién chirng gay té ving

TS.BS. Nguy&n Thij Thanh



NOI dung

« Nguwng tim trong gay té tuy song
« Ngd ddc toan than thudc té
» Bién chirng than kinh do gay té ving



GAY TE TUY SONG VA
NGUNG TIM



Mot thong tin lac quan
» “Gidm tlr vong va bién chirng véi té tuy
song va té ngoadi mang cing: tdng két cac

nghién ctru ngau nhién”

Rodger et al, British Medical Journal, 2002



Gay té tuy song & ngwng tim

Tilé: 1/2.000 TTS

Ngwng tim gay t&r vong thwd'ng xay ra muodn
trong khi té tuy song

Nhip tim cham : “dau hiéu bao déng”
Nguy co tir vong sau ngwng tim trén BN té
tuy song tuy thudc:

— L&n tudi

— Do ASAII

— Ngwng tim xuat hién mudn khi TTS

— Mat mau nhiéu trong lic mb



Té tuy song & ngwng tim: tan suat

* Auroy, 1997
—TTS> TNMC/TTKNV (6.4 sv 1.0/10.000 TH)

* Pollard, 2001
— TTS> TNMC (0.03% sv 0.01%)
* Chan, 2002
— T vong trong 14 gi& sau GM: 0.51%
—98% TH GM hoac GM+GTé
— 2% gay té vung
* Braz: Ngwng tim GM x12.7 sv gay té



HA DM = Cung lvong tim X _

Phan xa ap luwc
Giao cam

 Phan xa ap luc

NI, © Phogiao cam Vasopressine

Thé tich cubi ky tam trwong | Phan xuat tbng mau
Chtrc ndng tam trirong Chtrc nang tam thu

it fiang tair! Yoty
‘ Thé tich mau

d ~ Trwong Iyc tinh mach
\ HOI LUU TINH Trwong lwvc mach mau tang
MACH Tw thé

Ap Iwc trong 16ng nguc



Té tuy song & ngwng tim: Co’ ché

 Anh huwdng TTS trén tim mach
— | HA & CVP do phong bé giao cam
— TTS muc phong bé € > cam giac tir 2-6 khoanh da —
té T4 co the phong be ¢ T1-T4 (soi tang tan so tim —
nhip tim cham dan dan
— Phong bé giao cam >T1 — 1 kich thich pho ¢ —
inotrope am tinh, thay d61 chronotrope, dromotrope
* Muc t€ da sau 10 phut # mirc phong bé glao cam

cudi cung (tuy thudc ti trong thudc té, tu thé
BN,..)



Té tuy song & ngwng tim: Co’ ché

« Anh huwdng TTS trén tim mach
— Dan mach ngoai vi nhiéu — tai phan bd mau
chi dwéi &ving tang — | mau TM vé tim — |
tien tai
— | tién tai + phong bé soi kich thich tdng tan so
tim — nhip tim cham



Nguwng tim khi Té tuy sdng: co ché

» Giam tién tai kich hoat 3 phan xa lam cham
nhip tim
1. Phan xa trong tim: thu thé té bao tao nhip
2. Thu thé co hoc trén nhi va that P, va thu thé ap
lwe trén nhi P va TMC

3. Phan xa Bezold-Zarish do kich thich thu thé co
hoc cua vung sau dw¢i cua that T — tang hoat
tinh pho ¢, tre ché hoat tinh giao cam — cham
nhip tim, dan mach va tut HA

Nhip tim chdm I& phan xa bao vé dé ngtra tim bop
rong



Nguwng tim khi Té tuy sdng: co ché

» Co dia Cwb’ng phé giao cam (vagotonie):
buén non, tai xanh, nhip tim cham, tut HA
va ngat kh| gap kICh thich manh vé thé
chat va cadm xuc

 Co nguy co nhip tim cham va vo tam thu
trong tinh hudng cwérng phé e va gidm AL
lam day nhi P (TTS)

» Tinh hudng cwdng phé GC: so hai va |16i
kéo phu tang— nhip tim cham, BAV I-II, 1l



Nguwng tim khi Té tuy sdng: co ché

» Tinh hudng cwdng pho GC:

— s¢ hai, dau va thay doi tw the (tw thé ngdi lam
tang giam mau TM vé tim)— p/x vasovagal:
nhip tim cham, BAV I-11, Il

— Khéng cho thudc an than co thé gop phan
kich thich phan xa nay

* Nhip tim cham nghiém trong thuwdng xay
ra ngay trwedc khi ngweng tim trong TTS



Nguwng tim khi té tuy song: Yéu to
nguy co

» Pollar, Carpenter: YTNC bi nhip tim cham
<50/phut khi TTS
— Tan s0 tim nén < 60/phat : x 5
— ASA |
— Nguoi tré + co dia cwong phd €: x 3
— TTscao > T6: x 2
— Khoang PR dai
— Dung trc ché B
« C622YTNC : Nguy co cao nhip tim cham
Khi TTS



Nguwng tim khi té tuy song: Yéu to
nguy co

» Theo loai phau thuat: Thay khop hang

(Auroy)

— Nguwng tim & 2 thoi diém

1. Sém, ngay sau TTS do liéu cao thudc té &
BN giam TT tuan hoan (do nhin ddi trwdc
mo, suy DD, mat nwoc, dung thuoc lot tieu
va/hay thuéc dan mach,..)

2. Mudn, lién quan PT (chay mau, thay doi tu
the, gan ximang,..)



Nguwng tim khi té tuy song: Yéu to
nguy co

* Ngwra ngwng tim khi Thay kh&p hang
— Gidil han muc té < T6
— Déanh gia dw trir huyét déng
— Theo ddi chirc nang tim mach, mat mau
— Giam liéu thudc té & ngwoi gia (< 12,5 mg
bupivacaine)



Nguwng tim khi Té Tuy song: phong
ngwa
* Ngwra nhip tim cham khi TTS
_Tién tai da : bu dd dich mét
_ Chu y thay déi tién tai: thay dbi tw thé, m
gard

— X tri s&m nhip tim cham v&i atropine 0.4-0.6
mg



Gay té tuy song & ngwng tim

 Phong ngwa tut HAKhi TTS
— Thudc co mach, st dung s&m adrenaline
— Oxygen
— Theo ddi kéo dai Bn gay té tuy song, & phong
Hoi tinh
— Gigi han mirc phong bé cam giac (liéu ding)



Ngwng tim khi Té Tuy sdng: phong
ngwa

Thudc co mach

» Ephedrine 25-50 mg , la thudc kich thich a
yéu, khéng hiéu qué khi phong bé giao
cam rong

* Adrenaline : dung s&m khi nhip tim cham
Kni TTS sé duy tri twdi mau mach vanh va
giam thiéu mau nao
— Adrenaline 0.2-0,3 mg diéu tri nhip tim cham



Nguwng tim khi té tuy song: phong
ngwa
* Pollard : dung theo thu tw

— Atropine (0.4-0.6 mg), Ephedrine (25-50 mg)
va adrenaline 0.2-0.3 mg



BN khée manh

.
Giam HA <30 %

|

Bolus 500 mL — 1L dich

Theo doi, xem xét dung van

mach ( ephedrine,
phenylephrine)

Panh gia nghiém phap
Trendelenburg

v
Giam HA > 30 %

be

Nhip tim <70 I/p
Ephedrine 5 - 10 mg TM
LAp lai méi 2 — 3 phiit
Bolus 500 mL — 1L dich

PIEU TRI TUT HA SAU TE TUY SONG

L (Www.nysora.com).

BN c6 bénh tim, tién ciin bénh mach

vanh, hoac bénh h¢ TKTW

v

Giam HA <30 %

!

' Nhip tim >80 l/p
Phenylephrine 50 —

Giam HA > 30 %

C6 triéu chirng (n6n &

buon non, dau nguc

100 meg TM

Lap lai méi 2 — 3 phut
Bolus 500 mL — 1L dich

Panh gia nghiém phap Panh gia nghiém phap
Trendelenburg . Trendelenburg ‘
h 4

D4p g véi dicu tri

tiép tuc bolus khi cin thiét
cho dén khi HA binh thwdng

1
|

Y

Khong dap wng véi dicu tri

Cén bolus thudc thwong xuyén
hoac dén khi BN cé tri¢u chirng

Giam HA > 50% hodc nhip tim < 50 1/p & bat ki BN nao
Khéng dap tng ngay véi diéu tri
Epinephrine 8-16mcg TM

Tang dan liéu epinephrine TM néu can
Can nhéc truyén epinephrine 0.15 — 0.3 mcg/kg/phut chinh theo HA

Khong dé BN ¢ tw thé Trendelenburg trong 30’ khi ding
gay té tiy song wu trong

Nhip tim <70 I/p
Ephedrine 10-20 mg
™

Néu khéong d/ thi
gip doi lidu mbi 2-3
phut

Can nhic
epinephrine 8-
16mcg TM

Can nhic truyén
epinephrine 0.15-0.3
mcg/kg/phut chinh
theo HA

L

4
Nhip tim > 80 I/p
Phenylephrine 100 —
200 mcg TM
Néu khong dap vng,
gp d6i lidu mbi 2 — 3
phut
Xem xét truyén
phenylephrine 0.15 -
0.75 mcg/kg/phut theo
HA hoic truyén
norepinephrine 0.01 —
0.1 mcg/kg/phut theo
HA




Bién chirng lién quan gay
té than kinh ngoai vi
Pdc tinh to,én than cua
thuoc té



Poc tinh toan than: nguyén nhan

» V& y chich thudc té vao tinh mach
» Hap thu thudc té vao mau qua nhanh

— Té TK lién swon> ngoai mang cieng > Té TK
ngoai vi> TK dui-Tk ngoi> dwdi da

» Dung liéu qua cao thudc té



boc tinh toan than qua dong mach:
MmOt loal ngo doc con chwa biét ro

 Thuoc té dwoc loc qua phbi:
— Néng do DM< tinh mach sau khi tiém vao TM
 Nhwng déng mach = chi trén ?
— Dong chay ngwoc dong
— D6i nguoc qua DM nach=> DM canh
— Khéng pha loang trong tuan hoan hé thong
— Bé qua loc cla phbi
— Nong dé thudc té trong ndo cao => co giat ngay
lap tire
— V&i liéu thap thudc té
— Neal J, Aldrete JM, Anesth Analg 1978




Poc tinh toan than

* 1 co giat/ 500-800 té TKNV
— Té dwong nach 1,2% ; dwoi don 7,6%; trén
don 7,9%

« Co giat luén xay ra sau khi cé triéu chirng
bao trudc

« Ngay ca sau 40 phut gar6 sau té TM

» Xay ra voi tat ca thudc té

Brown et al. A&A 1995 (7500 TTKNv); Auroy
et al . Anesthesiology 1997




Paoc tinh toan than : PHONG
NGUA
« TOn trong liéu t6i da dwoc khuyén céo
« TOn trong nguyén tac thwe hanh tot gay té
vung
— hat nhe, tiém cham, ngat quang, liéu test
adrenaline, noi chuyén voi BN, ...
 Nhanh chong phat hién cac dau hiéu bao
dong cua ngd doc
— té quanh miéng, u tai...



Poc tinh toan than

 Nhan biét cac dau hiéu bao dong!
— Khach quan : lanh run, rung co, rung tay, giat
nhan cau, giong re
— Chua quan: t& mdi, u tai, chéng mat, hoa mat,
nhin doi,
» Thudc an than c6 thé che dau cac dau
hiéu bao dong
O ndng dd cao: co giat, hén mé, truy mach
va ngirng thé



Péc tinh tim cda thudc té

* Ngwng tim sau gay té vung voi etidocaine
hay bupivacain
Albright. Anesthesiology 1979



Poc tinh tim

. Albright 1979 : 6 ca
 Tlr d6 dén nay : vai ca (gay té TM)

* Moore + Brown + Auroy + D{¥ liéu cua
SOSALR =0



Poc tinh tim: biéu hién 1am sang

» Tut HA, ltic dau co6 hoi phuc, sau do;
* Truy tim mach
— Giam co bép co tim
— Giam cung lwong tim
» Giam tinh kich thich tim
— Nhip cham xoang
— ROi loan dan truyén
— Loan nhip that
« Dan mach +++
— Truy tim mach



Péc tinh tim cda thudc té

» Ropivacaine : ca lam sang
— Chalazon P et al: Ropivacaine induced cardiac

arrest after peripheral nerve block: successful
rescucitation. Anesthesiology 2003; 99:1449-50

— Huet O et al: Cardiac arrest after injection of
ropivacaine for posterior lumbar plexus blockade.
Anesthesiology 2003;99: 1451-53.

— Polley LS, Santos AC: cardiac arrest following
regional anesthesia with ropivacaine: here we go
again. Anesthesiology 2003;99:1253-54, Editorial



Poc tinh toan than: phong ngwa

Biét r& BN

« Pudng truyén TM cd san

 Phwong tién hoi strc cap ctu : Intralipide
20%

 Theo doI +++

« Tén trong liéu khuyén cao

» Liéu test c6 adrenaline

- Tiém cham, ngat quang, test rut nguwoc

 May kich thich than kinh, MAY SIEU AM



Péc tinh toan than: diéu tri

Nguwng tiémthudc

oxygen 100%

Pat NKQ va thdng khi néu can

Cap clru ngung tim

Cat con co giat: Midazolam 3-10 mg; diazepam 5-15
mg, propofol 20-60 mg. Do liéu theo dap ng cta BN

NhaG dich lipide

— Intralipide 20% 1,5 ml/kg TM trong 1 phut

— - Truyén TMLT Intralipide 0,25 ml/kg/phut trong 20 phdt
(400 ml)

— Lap lai bolug sau 5 phut, sau do tanggap déi liéu intralipide
néu chwa héi phuc tim mach



Cac bién chirng khéac

Di ng v&i thudc té

— BJA 2001: 1/467 trwong hop
Poc tinh co van

Porphyria

Methemoglobine mau



Bién chirng than kinh gay té than
Kinh ngoai vi



Bién chirng than kinh ngoai vi

 Tilé 0-5% . Tai sao ?

Cach thu thap so liéu

+ Db nang cla bién ching than kinh
» Dan so diéu tra

* Quan hé nhan qua

Tuy nhién

 Pay la van dé co that

* Dung may kich thich than kinh, may siéu am_
khéng bao dam hoan toan tranh dwoc van dé
nay



Bién chrng than kinh cua gay té
TK ngoai vi

4 BC TK/21 278 TH (0,2/1000) Auroy et al. Anesthesiology 1997

12 BC TK/50 223 TH (0,2/1000)
Ton tai 6 thang voi 7 BN Auroy et al. Anesthesiology 2002. SOS
ALR

4 BC TK /405 KT nach (1%)
2 TH lién quan v¢i té lién tuc Bergman. Anesth Analg 2008

4 BC TK/1416 KT (0,28%) Capdevilla. Anesthesiology 2002
2 KT & TK dui va 2 KT can co réng

— 3 BC do té lién tuc
— 3 té thwc hién dwdi gay mé
— 1 Th c6t gard 3 gio
2 BC TK (0,2%) cho 700 KT gian co bac thang
Borgeat. Anesthesiology 2003



Bién chirng than kinh ngoai vi

« NC hoi ctru 1614 TH (Horlocker. A&A 1999)
» Lién quan v&i phau thuat: 8,4%
55 TH : phau thuat 7 TH (0,4%): gay té
2 TH: garo
6 TH: Nhiém tring/viém
3 TH: bot
4 TH: mau tu/ van dé mach mau
40 TH: chan thwong ngoai khoa




Bién chirng than kinh ngoai vi

» T di cAm gian doan trong vai tuan..
TOl
» Tang cam thwo’ng xuyen dau kiéu than

Kinh, thleu sOt cam giac va/hay van dong
trong nhiéu thang hay ndm

* Thoi gian cho:
Triéu chirng c6 thé xuat hién
— Ngay lap tuc
— Mudn hon



Giai phau hoc ciia day than kinh ngoai vi
* Lwu lwvgng mau day TK: 40 ml/100 g/phut

Epineurium

at
s

Fasciculus
Perineurium

Endoneurium
Spinal nerve

Blood vessels




Bién chirng than kinh ngoai vi

* Yéu nhwoc TK (Neurapraxie)
— hoi phuc
— TK con nguyén ven & murc db cac soi TK
— Chu yéu bj tdén thwong van déng
 Tén thwong soi truc (Axonotmesis)
— Hoi phuc 1& thudc théi gian
— do kéo dan hay thiéu mau nuéi TK lau, soi truc bi
thoai hoa
» Ton thwong than kinh (Neurotmesis)

— Duwt doan mot phan hay hoan toan cua day TK voi
cat dut glezlgle SO’I truc va meé lién két

— Phau thuat dé néi lai



Bién chrng than kinh ngoai vi: sinh
ly bénh
« 3 loai da kich:
—Chan thwong do kim
—Tiém thudc vao trong soi than kinh
(intraneural)
—Chén ép hay kéo cang (yéu to bén
ngoai)
=> THIEU MAU NUOI



Bién chrng than kinh ngoai vi: tim
di cam ?

e Lich st
— Phwong phap chuan cta My :
Moore:"No paresthesia, no anesthesia”
nhwng

« Cac bao céo vé bién chirng TK sau gay té
vung c6 lién quan véi tim di cam: 2,8% sv
0,8% khdéng c6 di cam
Selander AAS 1979



Bién chirng than kinh ngoai vi: mat
vat kKim”?

* Selander. AAS 1997
Than kinh thuwdng bi ton thwong véi cac
Kim mat vat dai +++

 Rice & McMahon, BJA 1992
Khi d@m kim vao than kinh, hau qua nang
né hon v&i kim mat vat ngan +++

« Y twdng: Tranh dam kim vao day than kinh
=> chon kim mat vat ngan +++




Bieén chirng than kinh: tiem thuéc
vao day than kinh

« NC trén cho : Tiém vao trong bao soi than
kinh thi ap lwc tiém cao (25-40 psisv 5
psi)

« Theo déi ap lwc khi tiém thudc té +++
Tsai . ASRA 2005. Hardzic

- \/uckoviic : chinh &p Iwc khi tiém gay ton
thwong khi tiem trong bao s¢i TK, chw
khéng phai thudc té



Bién chirng than kinh: doc tinh cla
thuoc té

Tat ca thudc té déu doc

Poc tinh tuy thudc loai thudc té : Ester>
Amide

Tuy thudc vao nong dé (Lambert)
Tuy thudc vao thdi gian tiép xuc v&i thudc
té



Bién chirng TK ngoai vi: cac yéu td
thuan loi

* S lao hoa
- Toc dd dan truyen cham lai
- Hiéu qua SEVALE two’ng dwong vai liéu thude
té it hon & nguwdi gia

 Cac thuvong ton cla tuy song (hep 6ng song
doan that lwng)

. Thl?U mau nuoi TK kem theo:
- Tac DM truc tiep
- Gard hoi ,
- Chen ép do khoi mau tu



Bién chirng TK NV: Yéu to thuan
o'l

* Bénh chuyen hoa: Dai thao dwo’ng
- Té kéo dai & chudt BDTD, v&i dau phu soi
truc (Kal/chman MW et al, AnestheSIology 1 992)
- Ngwoi DTD, viéc b bién chirng TK sau gay
té dam roi Canh tay v&i thudc té 1a YTNC bi
tai phat (Horlocker TT et al. ASA 2000)
- Dé khang v&i thiéu oxy mo khi thleu mau
nudi TK, v&i TG kich thich dai hon doi twong
khdng BDTD nhwng héi phuc mudn hon
(Lindstrom P, Diabetes Res Clin Parct 1994)



Bién chirng TKNV: yéu td thuan loi

Suy than man
Suy dinh dudng
Nghién rwou

Bénh than kinh mat myeline:
- Bénh than kinh tomaculaire
- Xo ctrng ttrng mang

- Hoa tri ung thw



Bién chirng TKNV: Tién luwong

e ToOt
- Bn tré, ton thwong phan xa, ton thwong hay cam
giac
- Frykman GK, J hand ther 1994 ;
- Con hoat déng dién khi co co chu déng, phong bé
khdng hoan toan khi kich thich TK trvdc thoi han 3
tuan, tai xuat hién co co chli ddng & cac co bi liét
(c dau hay co kich thich TK.

« Kém
- Mat kich thich TK & phia sau noi tdn thwong
kém v&i dau hiéu mat TK




Cac bién chirng dac hiéu

Gay té gian co bac thang/té trén xwong don
» Anh hwéng ho hap
— do phong bé TK hoanh
— (CCD suy hé hap man)
« Té TS vaTNMC : . ;
~ - Kim <30 mm,khong di kim vé phia truc cot song, khong
vao qua sau
* H/c Claude Bernard Horner (cha y khi chan thwong TK)
 Phong bé day thanh (cha y khi cho an )
« Bezold Jarish (bu dich trwéc, atropine, ephedrine)
« Tran khi mang phdi (vé trong ngay)
« Giam thinh luc
« Rdng 6ng tuy Syringomyelie (gay té khi Bn tinh)
Benumof . Anesthesiology 2000



Cac bién chirng dac hiéu

* Phong bé dam roi that lwng nga sau
— Té tuy song (1 TH dang bao)
« — gidm thé tich thudc té
— té NMC ( murc té > T6) 9% (Winnie ++)
— Mau tu dwdi bao than
e (Chu y sa than, ngudi gay,
« wu tién KT clia Winnie +++ mdc xwong = mém ngang
» SOSALR : 10 thang nghién ctru : 1 tir vong , 4 suy H6
hap
Ky thuat té hiéu qua nhwng phai can nhac chi
dinh



Cac bién chirng dac hiéu

CEVACHNEL
« Chay mau (Tam quan trong cua dé ép)
— Tan suat 0,44-3%
— P06 sau <31 mm
 Gay mé nao
— lomo, lanh run, co giat, liet TK so 2 bén, liet 72

ngwo’lltu chi/2 chan c6 hay khéng mat tri giac>
ngung thé + mat 6n dinh fim mach

— Tan suat 1/250-1/350

— Gay té trong chop (anesthesie intraconale)

— Triéu chirng dau tién : 2’, toi da 10-20 ‘, bién mat sau
2-3 gio’



Cac bién chirng dac hiéu

Gay té mat
» Thang nhan cau:
— Tan suat 1:10.000 té trwdc nhan cau; 1:1000
té sau nhan cau
— Nhdn nhan cau, xuat huyét thuy tinh thé
— Can than ngwdi can thi (YTNC tan suat 1:140)
« PAc tinh trén co : 1é mat
e Thi€u mau nudi nhan cau/ tén thwong TK
thi



Cac bién chirng dac hiéu

* Do Catheter
— Anh hwéng hd hap (Kt trong khoang duwdi
nhén
— Nut that
— Pt KT
— Tubt, di Iéch, gap, phai dat lai
— VK chiém chd 2-3%, abces NMC
— Mau tu



Bién chirng dac hiéu

» Té canh cbt song, té TK lién swon, té
khoang mang phoi
— Tran khi mang phoi
— Tran méau mang phoi
— D6 phé quan-mang phoi
— Claude Bernard Horner
— Té tuy song



KET LUAN

Huan luyén

Panh gia nguy co va thong tin cho BN
Tén trong cac quy dinh vé cham soc
Phat hién cac bién ching, x( tri va giai
quyét hau qua



