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BENH AN

Théng tin din s6: nam, 66 tudi, hét tudi lao dong (truéc day 1am rudng).
Vao vién lac 16 gio 50 ngay 18/12/2013

Ly do nhap vién: kho thd, ho dam

Bénh sir: Cach nhap vién 5 ngay, bénh nhan kho thd nhiéu hon thuong ngay. Con khé tho
xuat hién ngay ca khi nghi ngoi, giam it khi str dung thudc xit Ventolin va Berodual. Bénh
nhan ho ddm mau tring duc, luong dam khong thay ddi so véi thuong ngay, khong rd triéu
chang sot. Ngoai ra, bénh nhan mét moi, an uéng kém va khong c6 triéu chimg khé chiu nao
khac. Tri¢u chung kho tho ngay cang tang nén bénh nhan nhap vién.

Tinh trang luc nhap vién:

Bénh nhén tinh tao, thd chu méi, co kéo co hd hap phu.

Phoi thong khi kém, nghe ran rit ngay lan toa 2 bén, ran nd ¢ day phoi phai
M: 100 I/p, T®: 37°C, HA: 130/70 mmHg,

NT: 24 1/p, SpO: : 86 % (khi phong)

Tién sir:

Ban than:

- Hut thude 14 40 goi — nam (van con hat ngay trude dot nhap vién nay).

- Cach day 5 nam duoc chan doan Nhdi mau co tim/ Bénh phoi tac nghén man tinh &
Bénh vién Da khoa tinh Vinh Long. Sau xuat vién duogc cho toa diéu tri gdm Ventolin va
Berodual xit. Sau d6, bénh nhan ty mua thudc theo toa dung tiép, khong tai kham.

- 5 ndm nay c6 triéu ching kho kh¢, kho thd, ho dam tai di tai lai. Lac dau bénh nhan kho
tho khi di lai khoang 200m, nira nam nay bénh nhan kho tho khi cir dong nhe, thuong xuyén
nam nghi ngoi tai giudng, khong thé oxy tai nha.

- Trong nam vira qua nhap vién 2 lan vi dot cap bénh phdi tic nghén man tinh, 1an gan
nhat cach ddy 6 thang.

- Khong ghi nhan tién sir di img. Liic nhé khong cé triéu ching khé tha, kho khé.

Gia dinh: khong ai mac bénh hen hay di tmg, khong ai bénh twong ty bénh nhén.
Kham lam sang:

Khdm tong trang: i ‘
- Bénh nhan tinh, nam dau thap dugc, tinh mach ¢6 khong noi ¢ tu thé nam dau cao 45°



- Tong trang trung binh

- Niém héng

- Khong phu

- Tuyén giap khong to
- Hach ngoai vi (-)

- Méng tay, mong chan khum

- DHST:

M: 90 lan/phut, NT: 18 lan/phat, HA: 110/70 mmHg

TO: 37 9C, SpO2: 92% (FiO, = 28%)

Khdm phéi:

- Long nguc hinh thung, cac khoang gian sudn dan rong
- Thé déu, khong co kéo co ho hap phu
- Phoi giam thong khi hai bén, it ran nd & day phoi phai
- G& vang, rung thanh giam hai bén phéi.

Chan doan 1am sang: Viém phoi cong dong muc do nang/ Bénh phoi tic ngh&n man tinh

giai doan IV, nhém D.

Dién tién bénh trong qua trinh diéu tri tai bénh vién, cin 1am sang va diéu tri:

N1-N12

N13 - N16

N17

N18 — N28

Tinh tao

HA 130/70 mmHg
spO, 86% (khi phong)
->92% (FiO, = 28%)
t°37°C

Tho co kéo

Phdi thong khi kém, ran rit ngay

Tinh, kho tho tang
HA 110/70 mmHg
spO, 88% ( FiO, = 28%)

t037°C
Thé co kéo

Phéi théng khi kém, ran ngdy

Tinh
HA 120/70 mmHg
spO, 94% (FiO, = 28%)

°37,5°C
Kho thé khi van dong nhe
Phéi thong khi kha hon

Tinh
HA 110/70 mmHg
sp0O, 92% ( FiO, = 28%)

t°37°C
Kho thé khi van dong nhe
Phéi théng khi kha hon

pH 7,285 -> 7,45

PaCO, 94,2 -> 46,2 mmHg
PaO, 115,4 -> 66,8 mmHg
HCO5 36,1 -> 30,2 mmol/l

pH 7,234 -> 7,483

PaCO, 110,3 -> 57,6 mmHg
PaO, 123,1 -> 60,5 mmHg
HCOj3 36,5 -> 39,6 mmol/l

pH 7,532

PaCO, 55,2 mmHg
PaO, 65 mmHg
HCO; 43,6 mmol/l

BC 14000/mm?® -> 14900/mm? (N7)
CRPy 0,46 mg/dl -> 9,7 mg/dl (N7)
PCT 0,092 -> 0,121 (N7)

HC 4,53M/mm®  Hct 46,5%

BC 14800/mm? (Neutrophil 87%)
CRPys 0,9 mg/di

BC 24300/mm? (Neutrophil 97,2%)

BC 20000/mm? (Neutrophil 93%)
CRPys 1,3 mg/di

Ure 3,1 mmol/Il
Albumin 33 g/l

Céy dam: am tinh

Céy dam:
10°  CFU/mI

baumannii

Acinetobacter

X quang nguc:
& day phdi phai
Lbng nguc dan rong, cic khoang gian
suon dan rong, 2 phé truong sang, co

hoanh det.

X quang nguc:

Khéng ghi nhan thém tham nhiém
méi, khong tran khi mang phéi.
Ldng nguc ddn rong, cac khoang
gian suon dan rong, 2 phé truong

sang, co hoanh det.




Siéu am tim:

Céc budng tim khéng dan

Hovan3 143,54 PAPs 61 mmHg
EF 76%

ECG: Nhip xoang 100 lan/ phut
Khéng diy that hay diy nhi.

bit ndi khi quan thd may 4 ngay, sau

d6 tho oxy qua sond mili 2 1it/phat.

Khang sinh duong tinh mach 7 ngay:

Levofloxacin  0,75g/ ngay +
Ceftazidim 6g/ ngay

Sau d6 chuyén sang KS uéng: Amox
— Aclavulanic 3g/ ngay +

Ciprofloxacin 1g/ ngay

Methylprednisolon 40mg
1 1o x 3 (TMC)

Bricanyl (TTM)
0,5 mg/h trong ngay diu, sau do 1
éng x 3 (TDD) trong 3 ngay tiép theo

Ventolin, Pulmicort (KD)

Thém Spiriva  hit, Imdur va

Furosemide udng tir ngay 5.

Tho may BiPAP

Duy tri khang sinh uéng Amox —
A.clavulanic 3g/ ngay +

Ciprofloxacin 1g/ ngay

Methylprednisolon 40mg
119 x 3 (TMC)

Bricanyl (TTM)

0,5 mg/h trong ngay du, sau do 1
éng x 4 (TDD) trong 3 ngiy tiép
theo

Duy tri Ventolin, Pulmicort (KD),

Imdur, Furosemide ubng.

Thd oxy qua sond miii 2 lit/phat

Déi khang sinh dudng tinh mach

Levofloxacin ~ 0,75g/ ngay +

Ceftazidim 6g/ ngay

Methylprednisolon 40mg
119 x 3 (TMC)

Duy tri Ventolin, Pulmicort (KD),

Imdur, Furosemide ubng.

Thé oxy qua sond miii 2 lit/phat

Duy tri khang sinh duong tinh mach
0,75¢g/
Ceftazidim 6g/ ngay

Levofloxacin ngay  +

Methylprednisolon 40mg
119 x 3 (TMC)

Duy tri Ventolin, Pulmicort (KD),
Imdur, Furosemide uéng

Thém Theostate uéng va Berodual
(KD)

Bénh nhan xuét vién

Tham
nhiém
méi

Lic mdi nhdp vién

N13 sau nhép vién




Tém tit thong tin chinh:
Bénh nhan nam, 66 tudi vao vién vi khé thé. Ghi nhan:
Hgi chieng nhiém triing cdp: mét moi, an udng kém, sét khong rd rang, ho dam duc.

Mdt bii hé hdp cdp ¢ bénh nhén suy hé hdp man:
- Suy ho hap man:
Kho tho khi di bo khoang 200m trong vong 5 nam tr¢ lai day, sau d6 quang duong thu
hep dan, 6 thang nay khé thd xuat hién khi cir dong nhe.
Mong tay, mong chan khum.
Khi mau dong mach cua bénh nhan luén c6 PaCO- taing va HCOz3™ tang.
- Suy ho hip céap:
Kho tha, co kéo khoang gian suon, spO2 86% (khi phong).

Hgi chiing tdc nghén phé qudn: kho khe, ran rit ngay 2 bén phoi

Hgi chieng khi phé thiing:

Long nguc hinh thung, cac khoang gian suon dan rong

Gd vang 2 phé truong, ri rao phé nang giam 2 phé truong

X quang nguc: 1ong nguc dan rong, cac khoang gian swon dan rong, 2 phé truong sang,
co hoanh det.

MOQT SO Y KIEN BAN LUAN
Chan doan bénh phdi tic nghén man tinh va tim phé man

Theo bang diém chan doan BPTNMT (CT-COPDS: Can Tho — COPD score)
[Nguyén Van Thanh (2005), “Phdc do diéu tri va quy trinh ky thugt trong thyc hanh ngi
khoa bénh phoi”, Nha xuat ban Y Hoc]

Tiéu chuin chan do4n Tiéu chuén c¢é & BN Piém

>60 tuoi 1 29
Hut thudc 14 > 15 gbi-nam ] 15
Khac ¢am sau tir phoi 4] 13
Tho kho khe ] 14
Meét khi gang sirc ] 31
D3 dung thuéc DPQ M 23
ba dung corticosteroid - -

P di kham bénh cap cau 4] 25
D3a nhap vién cap ciu v 28
N6i ngan hoi - -

Thd co kéo co hd hap phu M 26
Nghe phoi thong khi giam ] 37
PEF < 70% - -

Khi phé thung trén X quang nguc M 88
Tong - 329

Bénh nhan khéng cé thém céac triéu ching nao khic can chan doan phan biét véi
BPTNMT.



Nhu vay, dyua trén tiéu chuan 1am sang va hinh anh X quang nguc, c6 thé chan doan
BPTNMT ¢ bénh nhan nay.

Bénh nhan c6 > 2 dot nhap vién trong nam, kho thd MRC bac 4. Theo GOLD 2013, bénh
nhan nay duoc phan loai BPTNMT nhiéu kha ning giai doan IV, nhém D.

Két qua siéu am tim: ho van 3 1a 3,5/4 va tang 4p dong mach phdi 61 mmHg. Tuy nhién,
chan doan tdm phé man chwa dugce nghi dén do 1am sang khong phu, tinh mach ¢6 khong
ndi, dién tim dd khong day nhi phai, that phai, Het 14 46,5%.

Dién tam dd lac méi nhap vién

Chén doan va diéu tri viém phdi & bénh nhan bénh phdi tic nghén man tinh
Liic maéi nhdp vién:

- Bénh nhéan nhap vién vi kho tho, trude d6 2 tuan khong nam trong bénh vién. Kham 1am
sang c6 mat bu ho hap cip trén bénh nhan suy hé hdp man, triéu chang tic nghén phé quan
va ran nd & phoi phai. Dua vao 1am sang c6 thé nghi dén 2 bénh: Pot cap bénh phdi tic
ngh&n man tinh hodc Viém phdi cong dong/ BPTNMT.

Duya trén phim X quang nguc thang lic méi nhap vién c6 hinh anh thdm nhiém moi &
phoi phai, chan doan Viém phdi cong ddng/ BPTNMT phu hop hon.

Chan doan viém phdi cong dong mac do niang do bénh nhan > 65 tudi va spO2 < 90%
(khi phong) (theo thang diém CURB-65).

- Két qua khi mau dong mach: pH < 7,35 va PaCO, > 50 mmHg. Do bénh nhan khong
hop tac thd may khong xam lan nén xir tri dat ndi khi quan thé may xam lan 1a phu hop.

- Bénh nhan duoc st dung khing sinh duong tinh mach két hop Ceftazidim va
Levofloxacin. Trén bénh nhan BPTNMT, strc dé khang tai chd va kha ning thai loai vi
khuan xam nhap vao dudng thd bi suy giam. Nhiém khuan s& lam gia ting tinh trang viém
SO Vi tinh trang viém co ban cua bénh nhan BPTNMT. Diéu nay lam ting truong luc phé
quan, phu trong thanh phé quan va tang tiét nhay. Qua4 trinh viém ciling 1am xau di tinh trang
mét thang bang tuong quan thong khi/ twdi mau va han ché luu thong khi tho ra. Vi vay,
viém phoi trén bénh nhan BPTNMT thudng c6 hau qua 1am sang ning né. Nhu vay, dé giai
quyét hién tugng viém & bénh nhan viém phoi trén nén BPTNMT, can ding khang sinh
thich hop. [Héi Lao va Bénh phéi Viét Nam (2011), “Sizc khoe phai s6 1 — Chuyén dé nhiém



triung hé hdp”, Nha xudt ban Y Hoc]. Trong viém phdi cong dong, ké ca trén bénh nhan
COPD, Streptococcus pneumonia la tic nhan phan lap duoc phd bién nhat . Ngoai ra, &
bénh nhan c6 bénh phdi — phé quan nén nhu BPTNMT, cic tic nhin giy bénh thuong thy
gom Haemophilus influenza khong phan type, Moraxella catarrhalis, ciing c6 thé gap
Enterobacteriaceae species va Pseudomonas aeruginosa. Tri liéu khang sinh kinh nghiém
ban dau trén bénh nhan viém phoi c6 bénh 1y nén bang két hop Beta-lactam phé rong bén
vitng véi beta-lactamase va Fluoroquinolon 1a can thiét. Trén bénh nhan viém phdi ning, chi
dinh khang sinh duong tinh mach 1a can thiét dé dam bao hiéu qua diét khuan nhanh va
tranh kha ning hap thu kém tir duong tiéu hoa. [Hdi Lao va Bénh phai Viét Nam (2012),
“Hwéng dan xit tri cdc bénh nhiém tring hé hap dwdi khéng do lao”, Nha xudt ban Y Hoc]

- Sau 7 ngay diéu tri, bénh nhan duoc chuyén sang khang sinh udng Amoxicilin — Acid
clavulanic két hop Ciprofloxacin kinh nghiém do két qua cay dam lan 1 am tinh. Viéc
chuyén sang khang sinh duong udng tuy thudc vao dién bién bénh va kha ning ding thudc
udng cia bénh nhan. Thubc khang sinh chuyén udng tét nhat 1a cing dugc chat véi thude
tinh mach, ciing c6 thé 1a thudc khang sinh cing nhom hodc cung co ché tac dong trén vi
khuan. Cac dau hiéu binh phuc va chuyén khang sinh uong gom: giam sot trén 24 gio, mach
< 100 lan/phut, nhip thé giam, du nudc lam sang va udng dugc, giam huyét ap hoi phuc,
khong giam oxy mau, bach cau méu cai thién, cdy mau 4m tinh, khéng cé bang ching
nhiém Staphylococcus, Legionella va truc khuan gram am. [Hgi Lao va Bénh phai Viét Nam
(2012), “Huong dan xi tri cdac bénh nhiém trung ho hdp duéi khéng do lao”, Nha xudt ban
Y Hoc]. O thoi diém chuyén sang khang sinh udng, bénh nhan da ngung tho may xam lan va
Chuyen sang th¢ oxy qua sond miii dugc 3 ngay. Lam sang khong s6t, ubng dugc va ket qua
cdy dam am tinh. Tuy nhién, bénh nhan van can oxy dé duy tri spO2 > 90%, bach ciu mau
va CRPhs ting hon so v&i ban dau (BC 14000/mm? tang 1én 14900/mm3, CRPhs 0,46 mg/dl
tang 1én 9,7 mg/dl). Nhu vay, viéc chuyén sang khang sinh udng cho bénh nhan vao thoi
diém nay 1a chua hoan toan phu hop.

- Bénh nhan duogc dung Corticosteroids duong tinh mach Corticosteroids c6 tdc dung ac
ché hoat dong cua cac hoa chéat gay viém. Co ¥ kién cho rang viéc sir dung Corticosteroids
duong toan than ¢ bénh nhan viém phoi don thuan c6 thé lam giam ti 18 tir vong. [Sibila and
Restrepo (2013), “Corticosteroids for Pneumonia: Are we there yet?”, Respirology, 18(2),
199-200].

Ngay 13 sau nhap vign:

- Tinh trang suy ho hap nang 1én. X quang nguc thang khong thay tén thuong tham nhiém
lan rong thém, khong ghi nhan tran khi mang phéi. Nhu vay, tinh trang nhiém tring chua
cai thién. Nguyén nhan c6 thé do viéc d6i khang sinh tir dwong tinh mach sang dudng udng
sém hoac bénh nhan bi nhiém thém mot loai vi tring mai 1a tdc nhan gy bénh tir bénh vién
khang vai tri li¢u khang sinh hién tai.

- Bénh nhan da duoc chi dinh thé may khong xam 1an. Két qua khi mau dong mach c6 pH
< 7,35 va PaCO; > 50 mmHg. Lam sang biéu hién bang thd nhanh, co kéo co hé hap phuy,
tinh tdo va dung nap v&i may thé. Bénh nhan c6 dap ung tét voi thd may BiPAP. Két qua
khi mau dong mach cai thién cham va bénh nhan dugc duy tri thd may BiPAP trong 4 ngay.
Két qua khi mau dong mach sau 4 ngay thd may BiPAP 1a pH 7,48; PaCO, 57,6 mmHg;
PaO2 60,5 mmHg.



Ngay 17 sau nhdp vién:

- Lam sang bénh nhan cai thién cham. Mic du bénh nhan khong sdt, ho dam mau sic
khong thay ddi so véi trudc nhung xét nghiém bach ciu ting cao (14800/mmd ting 1én
24300/mm?3). Do d6, bénh nhan duoc chuyén sang khang sinh dudng tinh mach Cetazidim
két hop Levofloxacin.

- Sau d6, két qua ciy dam lan 2 1a 10° CFU/mI Acinetobacter baumannii khang véi hai
khang sinh dang str dung, chi nhay véi Amikacin. Luc nay, khang sinh van duoc duy tri nhu
cii dua trén tinh trang 1am sang bénh nhan dang cai thién tét. Acinetobacter baumannii 14 vi
khuan c6 ban chit tu nhién khang véi hau hét khang sinh. C6 nhiéu truong hop nhiém déng
thoi nhiéu loai tic nhan gy bénh nén viéc quyét dinh lua chon khang sinh theo két qua vi
sinh can xem xét dudi nhiéu goc do. Nguyén tic hudng dan sir dung khang sinh tir két qua
vi sinh 1a tha diéu tri khang sinh kinh nghiém chuan con hon 1a diéu tri dua vao két qua vi
sinh khong chuan. Thoi diém c6 két qua cay dam 1a 10° CFU/mI Acinetobacter baumannii,
tinh trang 1dm sang cta bénh nhan cai thién hon, bach cau giam (24300/mm? giam con
20000/mm?3), CRPhs 1a 1,3 mg/dl. C6 thé Acinetobacter baumannii trong dam cay 1a tap
nhiém hoic hién tugng tao biofilm trén duong tha. Do @6, khang sinh dugc duy tri nhu cii 1a
hop 1y va bénh nhan duoc st dung thém Amikacin duong khi dung. [Héi Lao va Bénh phai
Viét Nam (2012), “Huwdéng dan Xik tri cde bénh nhiém trimg hé hdp dwéi khéng do lao”’, Nha
xudt ban Y Hoc]

Piéu trj bénh phoi tic nghén man tinh giai doan on dinh [diwa trén khuyén cio GOLD
2013]

Muc tiéu diéu tri:
- Giam tri¢u chirng, tang kha nang van dong, cai thi¢n sic khoe.
- Ngan kha nang tien trien cua bénh, dé phong dot cap, giam tir vong.

Diéu tri khong diing thuoc:

- Ngung hut thudc 14.

- Phyc hdi chitc ning ho hép: gitip cai thi¢n kha nang gang stc, giam murc do kho tho, cai
thién chat lugng cudc Song giam s6 1an nhap vién, giam lo au va trdim cam c6 lién quan dén
BPTNMT. Thoi gian ngan nhat caa mot chuong trinh phuc hdi chite ning ¢6 hiéu qua 1a 6
tuan. Chuong trinh cang kéo dai thi hiéu qua cang cao. Hiéu qua s& giam khi két thuc
chuong trinh, nhung néu bénh nhan van duy tri tap luyén tai nha thi tinh trang sic khoe s&
duoc duy tri trén muc phuc hdi chirc ning.

+ Chuong trinh phuc hdi chtrc nang ho hap gom tap van dong, diéu chinh réi loan dinh
dudng va giao duc stuc khoe. Trong do, tap van dong 1a thanh phan cot 15i.

+ Viéc tap van dong nén duoc thuc hién it nhat 3 l1an mdi tuan, mai buf)i tap kéo dai it nhat
30 phut va c6 khoang nghi Xxen ke trong budi tap. Bai tap van dong gom tap suc bén va tap
sire co. Viéc phdi hop ca hai cach tap sic bén va sirc co gitp diéu chinh cac rdi loan chirc
nang co xuong ¢ bénh nhan BPTNMT.

+ Tap stc bén gém tap van dong chi dudi gitp cai thién kha ning ging sac, tap van dong
chi trén giup giam bot kho thé va giam b6t nhu cau thong khi trong cac hoat dong dung tay,
tap van dong co hd hap c6 thé gitp cai thién thong khi va giam bét kho thé.

+ Tap suc co gom sir dung ta hoic khang luc, gitp luc co co va thé tich khéi co t6t hon so
véi tap stc bén. O bénh nhéan nay, tap sac bén phu hop hon.



Diéu tri diing thuéc:

Bénh nhan bénh phdi tic ngh&n man tinh giai doan 1V, nhom D: diéu tri gdm ICS + LABA
+ LAMA.

- Céc thudc dan phé quan co tac dung cai thién triéu chimg va nang chat luong cudc song
cho bénh nhén. Thubc din phé quan tac dung dai nhw LABA va LAMA thuan tién hon cho
bénh nhan can trj liéu thuong xuyén nhu trong truong hop bénh nhén nay. Ngoai ra, thudc
dan phe quan tac dung ngan duoc sir dung khi can khdng ché triéu ching.

- Thude Corticosteroid hit dugc sir dung lién tuc cho bénh nhan nay giup cai thién chat
lwong cudc séng va giam cac dot cip. Tuy nhién, trj liéu nay khong gitp thay ddi téc do
giam FEV1.

Tién lwgng:

- Bénh nhén c6 nhiéu yéu té nguy co xuat hién dot cap: 16n tudi, bénh phéi tic nghén man
tinh giai doan 1V, nhém D, ¢6 nhiéu dot cap trong nam, tién st bénh nhdi mau co tim.

- Bénh nhan sau dot cip ciling khong trd lai mic d6 co ban cua suc khoe. Trong dot cap nay,
bénh nhan c6 PaCO2 > 50 mmHg nén tién luong tr vong cao.

[Héi Lao va Bénh phéi Viét Nam (2012), “Hwéng dan xit tri cdc bénh nhiém trimg hé hdp
dudi khéng do lao”, Nha xudt ban Y Hoc]

Duw phong:
Du phong & bénh nhan nay chu yéu 1a du phong dot cip bang cac bién phap:
- Giir am, udéng di nudc khoang 1,5 lit nwdéc mdi ngay.
- Ngung hut thudce 14.
- Nhan biét cac dau hiéu cua dot cap: ting khoé thd, ting lwong dam, dam duc; biét cach ting
licu thudc dan phé quan khi vao dot cap va di kham bénh.
- Su dung dung lidu lugng va thoi gian cac thudc ICS + LABA + LAMA. ICS ¢6 tac dung
giam sb dot cap.
- Roflumilast 1a thudc &rc ché men Phosphodiesterase-4, c¢6 hiéu qua khang viém trén bénh
nhan BPTNMT 6n dinh, gitp giam s6 dot cép va cai thién chtrc nang ho hap. Thudc c6 hiéu
qua khi két hop v6i ICS va thubc din phe quan. Liéu dung 500 pg/ ngay. Chi dinh
Roflumilast trong trudng hop BPTNMT tac nghén duong dan khi mirc d6 nang, c6 nhiéu
dot cAp ma khong kiém so4t hoan toan VO’I thudc dan phe Quan tac dung kéo dai.
- Tiém ngira Vic xin cam hang nidm, vac xin chong phé cau mdi 5 nam.

+ VAc xin ngira cim mua VAXIGRIP ngira 3 ching cam mua A H3N2, A HINI va B:
giam cac dot cap ning va tir vong.

+ Vic xin chéng phé cau PNEUMO 23 ngtra 23 type huyét thanh caa vi khuan Streptoccus
pneumonia 1a tac nhan gay viém phdi cong dong thuong gap nhat.
- Khang sinh ngtra dot cap

+ Khang sinh nhém Macrolides c6 tac dung lam sach nhitng vi khuan song cong sinh trén
duong tho va cé tac dung khang viém duong thé. Do d6 s& lam nglimg vong xoan viém va
nhiém trung & bénh nhan BPTNMT. Khéng sinh duoc khuyén cao 1a Erythromycin 250 mg/
ngay trong 12 thang, Azrithromycin 250 mg/ngay trong 12 thang. [Manoj and Sanjay
(2011), “Macrolide therapy for the prevention of acute exacerbations in chronic obstructive
pulmonary disease”, Polskie Archiwum Medycyny Wewnetrznej, 122, 1-2]

+ Nghién ciru vé Moxifloxacin liéu 400 mg/ngay trong 5 ngay, 1ap lai sau 8 tuan, téng
cong 6 lan ciing duoc thuc hién nham danh gia hiéu qua dyu phong dot cap. Két qua cho thay



diéu tri du phong bang Moxifloxacin lam giam y nghia sé dot cap. /S Sethi va cs (2010),
“Pulsed moxifloxacin for the prevention of exacerbations of chronic obstructive pulmonary
disease: a randomized controlled trial, Respiratory Research, 11, 1-10]



