CHUYEN DE HO HAP THU'C HANH

DI VAT PUONG THO BO QUEN O TRE EM: TU
THU'C TE LAM SANG DEN GIA TR| CUA CAC
PHUONG PHAP THAM DO CHAN POAN

Tran Anh Tuan*

BENH AN LAM SANG:
Trwong hop 1:

Bénh nhi VVT, nam, 2 tudi, nhdp vién
29/04/2014 vi sét, ho, kho khé kéo dai.

Bénh nhi ho, kho khé nhiéu, khé thé, sét nhe
tor 4 ngay trude nhap vién. Nhap vién bénh vién
tinh diéu tri v6i chan doan hen con nang-bac 3-
boi nhidm trong 22 ngdy v&i nhiéu loai khang
sinh, corticoid, gidn phé quan, MgSOs; TMC.
Tinh trang bénh nhi khong cai thién, sOt cao
lién tuc 39°C, ho, kho khe, khé thd nén duogc
chuyén dén BV Nhi Pong 1.

Tién sir: chua kho khé bao gio, khong tién
str hen trong gia dinh.

Kham lam sang: tinh, quy, st 38,8°C, méi
hong, Sp0,=100%, thd co kéo nhe (40
lan/phdt), phé Am déu 2 bén, phoi ran ngay.

Can lam sang: cong thuc miu binh thuong,
CRP=2,6mg/l, X quang nguc: phdi sang.

Chén do4n lic vao: Hen con trung binh
khong kiém soat. Diéu tri: Prednisone, khi
dung Salbutamol + Ipratropium, Fluticasone
MDL

Dién tién sau 2 ngay diéu tri: con sbt 38,7°C,
ho, kho khe, thd nhanh — khong co kéo (40
lan/phiit), phdi ran ngay.

N8: Khai théc lai tién st, me cho biét trude
d6 khoang 1 thang, bé c6 an dau phong ludc, té,
khéc, sau d6 ho, kho khe khong giam.

N6i soi thanh khi phé quan (N9): thdy nhiéu
mu vang ¢ khi quan. Sau khi hit sach mu, moi
thdy di vat 1a hat dau phong.

Sau khi 14y di vat qua noi soi, bé dugc diéu
tri bang Ceftriaxone thém 5 ngay thi khoi han:
khong sbt, khong ho, khong kho khe, khong
khé tho, phdi trong.

Trwong hop thor 2:

Bénh nhi VQH, nam, 7 tudi, nhap vién ngay

06/6/2014 vi s6t, ho kéo dai.

*TS BS Khoa H6 hdp — Bénh vién Nhi Déng 1, TP.HCM
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Bénh kéo dai 2 thang véi sot kéo dai, ho
nhiéu. Pa duoc kham va diéu tri bang khang
sinh tiém ¢ tuyén trudc voi chan dodn viém
phéi nhung khong bét.

Khong ghi nhan tién sur dic biét, khong hoi
chtng xAm nhap, khong 1& ngudn 14y lao.

Kham lam sang lic vao: tinh, khong sét,
mdi hdéng, Sp02=96%, nhip thé 20 lan/phit,
khong co kéo co hd hép phu, phdi: thd — phé
am giam nhe bén phai.

Chén doan liic vao: viém phdi phai, chan
doan phan biét: lao phdi.

Can 1am sang: Bach ciu: 23.900/mm?’
(N=53%, L=35%, E=4%); VS: 07mm; CRP:
8,6mg/l, BK/dam: m tinh. X quang phoi: viém
phéi phai. Siéu 4m nguc: déng dic thuy gitta va
dudi phoi phai.

Pugc diéu trj béng Ceftriaxone TMC,
Azithromycine ubng. Dién tién: hét st, con ho
dam, khong kho khe, khong kho tho, phé am
giam nhe day phdi phai.

CT nguc (N5): di vat trong 1ong phé quan
trung gian gay xep toan by thuy gitra va mot
phan thity duéi phoi phai.

Sau do6, ndi soi (N6) gép duoc manh nhua
déo (khéng 1o 1a gi) & phé quan gdc phai giy
sung huyét, chdy mau phé quan va xep phéi.

Sau nodi soi: tiép tuc diéu tri b?mg
Ceftriaxone TMC. Hai ngay sau khi 1iy di vat,
em khoe han va xuit vién.

TRUONG HOP 3:

Bénh nhi NAT, nam, 11 tudi, nhip vién
ngay 08/04/2014 vi sbt, ho, kho khé. Bénh tir 4
ngdy truéc nhdp vién véi sét, ho, khac dam
xanh.

Tién sir: 2 1an nhdp vién tai tuyén trude vi
viém phdi (03/2012), hen (02/2014).

Khong tién cin hen trong gia dinh, khong 1o
ngudn 14y lao.

Kham lam sang ldc vao: tinh, sbt nhe
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(38°C), moi hong, Sp02=100%, thd co kéo (30
lan/phdt), phéi ran ngdy-am.
Bach ciu: 19.980/mm°
(Neutro: 83%, Lympho: 11%). Xquang: viém
day phoi phai.
Hen con trung binh +
viém phéi. Diéu tri: Ceftriaxone TMC +
Azithomycin udng, prednisone, khi dung
Salbutamol.
hét sét, con ho, bot kho khe, thd
khong co kéo (24 1an/phiit), phdi khong ran.

N6 sau nhap vién, hdi lai tién str, me khai
nghi bénh nhi ¢6 sic khi ngdm dau bt bi cich
do6 trén 4 thang (nhung khong 10), sau dé ho
kéo dai.

tén thuong thity dudi phai
véi dong dac phe nang lan toa, gidn phé quan
lan toa dang 6ng (long phé quan hep, khéng
déu, c6 nhiéu ndt ton thwong nho trén thanh
phé quan), khong thiy di vat duong tho. Két
luan: viém phdi va gian phé quan thiy dudi
phai, theo di lao phé quan-phdi.

IDR am tinh (2mm). BK/ dam: am tinh, xét
nghiém Gene Xpert/dam: am tinh.

Noi soi (dé danh gid ton thuong long phé
quan, sinh thiét, LBA) (N16): nhiéu mu ving
¢ phan thuy dudi phai. Sau khi hdt sach mu
thay di vat 1a ddu bidt nhua nam bit kin 1ong
phé quan, nhiéu md hat viém chung quanh,
chay mau.

Hai ngay sau khi gip di vat, diéu tri khang
sinh uéng (Co-amoxiclav), em khoe hian va
duoc xuét vién.

BAN LUAN

Di vat duong tho (DVDT) lIa mot tai nan
sinh hoat thuong gap va c6 thé - gdy tu vong hay
di ching ning né & tré em. Tan suit DVDT ¢
tre em la 4/10.000 tai Phap (1980). Ty 1¢ tur
vong do DVDT thay ddi tir 3-24% tiy qudc
gia.Tai Hoa Ky (2000), c6 160 truong hop ti
vong & tré dudi 14 tudi c6 lién quan véi
DVDT.

80% céac truong hop DVDT xay ra & tré em,
dinh cao 12 tir 10-24 thang tudi.

Vi nguy co xay ra bién chimg va ton thuong
phoi thuong xuyén s€ tang voi thoi gian DVDT
dugc 14y ra nén diéu quan trong la can dugc
chan doan cang sém cang tot.
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Chik ghi nhan 41% tré bi chéan doan tré (trén
7 ngay).

Mallick ghi nhan 30,3% tré bi DVDT duogc
chan doén tré trén 14 ngay va viéc chan doan
tré nay la do bac si chan do4dn nhim (41,6%)
hodc do cha me khinh suét (20,8%).

Chan doan DVDT cham tré s& két hop véi
su gia ting tan sudt bién chuing. Theo Mu va
cong su (1991), ty 18 bién chimg 1a 64% khi
chan doan DVDT trong 4-7 ngdy, va 95% khi
chén doan tré tir 30 ngay tro 1én.

Mallick ghi nhan 7,2% tré dén sém va
60,4% tré dén mudn c6 bién chimg: viém phoi,
gidn phé quan va xep phdi.

Chik (2009) ghi nhan tai Hongkong, thoi
gian trung binh tu lic bi DVDT dén khi c6
chan doan chinh x4c 12 11 ngay. 43% sb tré nay
duoc chan doan ban dau 13 hen, viém phdi.
26% tré duoc chan doan chinh xac sau 7 ngay.

Ba trudng hop cua ching tdi dugc chan
doan tré trén 1 thang va chi duoc chan dodn sau
khoang 1 tudn nhép vién (6 ngay, 9 ngay va 16
ngay), trong d6 2 trudng hop chan doan 1a hen,
1 1a viém ph01 kéo dai - nghi ngd lao phoi.

Pé ¢6 thé chian doan sém DVDT, dic biét
khi c¢6 biéu hién khong 1, can phai phéi hop
nhiéu bién phap chan doan khac nhau.

Kham lam sang:

Cac triéu chtng c6 thé thay doi dang ké tiy
theo vi tri ctia di vat trong duong hod hap. Khi
di vat bi ket lai ¢ thanh quan hay khi quan, tré
c6 biéu hién suy ho hap hay tho rit — goi y ngay
chan doan DVDT. Tuy nhién, phan 16n trudong
hop (75-94%), di vat di xubng phé quan va cic
d4u hiéu 1am sang it hr:ing dinh hon nhiéu. Viéc
chan doan DVDT phé quan do d6 khé khin
hon do it hay khong c6 tri¢u chirng.

Mallick ghi nhan 13,2% bénh nhi c6 kham
lam sang binh thuong. Cic triéu chung bat
thuong thuong gap 1a ho (100%), ngat (72%),
kho khe (34%), giam am phé bao (66,4%), ran
ngay (43%).

Chik ghi nhan tré dugc chan doan sau 7
ngay thudng cé sbt > 38°C ldc nhap vién hon
so voi tré duge chan doan sém hon (64% so
v6i 13%, P=0,011). Céc bat thuong thudng gip
khac khi chin doan tré 1: ho dai ding (100%),
thd nhanh (41%), giam am phé bao (67%), kho
khe (44%).
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Chia khéa chin doan 1am sang DVDT 1a hoi
chirng xam nhép. Tuy nhién, hdi ching nay c6
thé khong c0 0 12-25% truong hop DVDT. 0
giai doan cip, ddu hiéu 1am sang thuong gap
nhit 1a kho khe, 4m phe bao giam hay mat khu
trd, co kéo co hd hip phu. O giai doan tré hon,
khi khong phat hi¢n dugc hoi chirng xam nhap,
tré thuong c6é bénh sir viém phdi tdi phat &
cling mot vi tri giai phau.

Trong 2/3 truong hgp cua ching t6i hoi
chting x4m nhap khong dugc cha me luu y dén
va chi dugc ghi nhan khi héi k¥ lai tién sir
nhiéu 1an. 1 truong hop con lai cha me khong
hé ghi nhan duoc hdi chimg x4m nhap ngay ca
khi di 1ay duoc di vat. 2/3 truong hop c6 bién
chtmg viém phoi tham chi nghi lao phdi do
viém phéi kéo dai, 2/3 nghi hen.

X quang ngwc:

Vi 80-96% DVDT khong can quang nén
thuong khong thdy di vat trén X quang nguc
chuan. Ty 1¢ X quang nguc binh thuong trong y
van la 16% (Schmidt-2000), 12% (Baharloo-
1999), 32,2% (Mallick-2014). Vi vay, X quang
nguc binh thuong cling khong cho phép loai trur
chan doan DVDT.

Tuy nhién, néu chup X quang nguc thang &
thi hit vao va thé ra ging stic c¢6 thé cho thiy
dau hiéu gian tiép cua tic - nghén phé quan.

Cic déu hiéu gian tlep thuong gap nhit ¢
giai doan cap 12 khi phé thing do tic nghén
(17-69%), thay rd hon khi so sanh phim chup &
& thi hit vao va tho ra gang stic, nhung khé c6
thé thuc hién dugc ¢ tré nho. Mallick ghi nhan
khi phé thing 13 bat thuong X quang thuong
gip nhat (40%).

Chik ghi nhén cdc bat thuong 1a: khi phé
thuing mot bén (52%), dong dac phéi (19%),
Xep phéi (155), di vat can quang (4%), tran
dich mang phél (4%).

Xep phoi xay ra ¢ 12-41% truong hop, do
tic nghén phe quan va xep nhu md ph01 doan
xa. Xep phoi quan sat thiy ¢ giai doan mudn
hon do phéan tng viém hay khi DVDT di Xuéng
duoi phé quan c6 khau kinh nhé hon.

Hiém hon c6 tran khi mang ph01 hay trung
that do thung phé quan hay v& phe nang.

Cac dau hiéu X quang c6 thé thay dbi theo
thoi gian va vai ddu hiéu chi c6 thé dugce quan
sat thdy & giai doan tré hon. Theo Silva va Mu,
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dd nhay cam va déc hi¢u cua X quang nguc gia
tang khi duogc thuc hién 24 gi¢ sau khi hit sac.
O giai doan cap, X quang nguc c6 d6 nhay cam
va do dac hiéu thép trong chan dodan DVDT
phé quan, va 14-37% c6 thé binh thudng.

Trong 3 truong hop cua ching t6i, 2 tré c6
X quang nguc bét thuong (dong dic phdi), mot
c6 X quang nguc binh thuong.

CT ngwec:

Tuy theo nghién ctu, do nhay cam cua CT
trong phat hién DVDT phé quan 13 gan 100%
v6i do dac hiéu tir 66,7-100%. CT nguc véi tai
tao hinh anh 3D con cho phép ndi soi khi—phé
quan do, giip xu tri DVDT thuan lgi hon
trong truong hop nghi ngo. Duong tinh gia
thuong c6 lién quan véi sy hién dién cua nut
nhay hay xao anh. CT gitip xac dinh chinh xéc
vi tri va kich thuéc DVDT phé quan, cling nhu
danh gia ton thuong phéi pho1 hop (khi phé
thung, xep ph01 viém phoi, tran khi mang
phoi, gidn phé quan).

Mot bénh nhi cua ching t6i tuy dugc chup
CT nguc nhung ciing khdong phét hién dugc
DVDT ma chi ghi nhan dong dac phé nang lan
téa, gidn phé quan lan toa dang ong. Piéu nay
c6 1€ do DVDT bi bd queén lau ngay (16 ngay)
gdy phan ung tao nhiéu mo hat viém va nhiéu
dich tiét nhiém trung (mu).

Noi soi phé quan éng cirng:

Hau hét tac gia xem ndi soi phé quan dng
ctimg 13 k¥ thuét chuan dé 1y DVDT ¢ tré em
voi ty 1€ thanh cong cao trén 97%. Tuy nhién
ky thut nay ciing khong phai la khong c6 tai
blen ty 16 bién ching dao dong tir 2-22%. May
man 13 céc bién chimg nay ciing hiém gip véi
€kip ndi soi nhi c6 kinh nghiém.

Mot bénh nhi dugc phat hién di vat qua ndi soi
dng ctmg dit CT ngyc khong ghi nhan DVDT.
Noi soi phé quan 6ng mém:

Ngay nay duoc xem 1 déng vai trd chi yéu
trong chan doan DVPT do ¢6 do nhay cam va
do dac higu rat cao (ghn 100%). Noi soi phé
quan 6ng mém con gidp giam ty 1¢ noi soi 6ng
cing am tinh. Tuy nhién, trong mot s6 hiém
truong hop, ndi soi phé quan dng mém ciing c6
thé khong phat hién dugc DVDT khi ¢6 phan
ung md hat manh quanh di vat hay c6 nhiéu
chat tiét phé quan.
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Bang 1: Dé nhay cam (PNC) va dd dic hiéu (PPH) cha cac yéu t6 chan doan di vat dwong thé.

Téc gia Kham phoi CTngwc |
BNC (%) | BPH (%) @ BNC (%) @ DBH (%) BNC (%) K BbH (%) BNC (%) DDbH (%)

Heyer 2006 75,4 92,1 56,6 65,8 62,3 97,4
Righini 2007 88 10 88 70
Ciftci 2003 91 46 86 26 88 30
Ayed 2003 82 38 80 72 66 51
Hong 2008 100 66,7
Cevizci 2008 100 86,8
Haliloglu 2003 85 68 100 100

KET LUAN . Chik KK, Miu TY, Chan CW. Foreign body aspiration in Hongkong

Chan doan 1am sang DVDT, nhit 1a di vat
phé quan, & tré em c6 thé khé khin do hoi
chtrng xAm nhap va kham phoi c6 do nhay cam,
d6 dic hiéu thap. Do vy, cic bién phap khio
sat thim do hd trg dong vai trd quan trong
trong chan doan DVDT ¢ tré em. Trén thyc té,
nodi soi phé quan éng ctng ludn duoc thyuc hién
hang dau khi nghi d¢én DVDT. Trong nhimng
truong hop nghi ngd khac, CT nguc va ndi soi
phé quan 6ng mém 1a nhitng bién phép c6 gid
trj cao gidp chan doan DVDT bo quén & tré em.
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