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TRIET LY CHUNG

Hay thira nhan diéu do6, khong ai biét
chinh xac cach dat APRV. Nhiéu giao thirc va bai
viét dé xuat cac cach ti€ép cin khac nhau. Chuwa
bao gi¢r c6 mot thir nghiém trén ngwoi so sanh
hai giao thirc APRV khac nhau, do d6 khong thé
néi mot cach gido diéu rang liéu cé giao thirc nao
tot hon bat ky giao thirc nao khac khong. Thi
nghiém 1am sang thanh cong nhat cia APRV cho
dén nay la Zhou 2017, d3 anh hwdng dén cac
hwéng dan dwéi day.

Nhitng hwéng din nay dwoc dw dinh 1a
mot gian gido co ban cho cach tiép can APRV. Moi
bénh nhan la khac nhau, vi vay cai dat may tho sé
can phai dwoc chuin do cho tirng bénh nhan. Khi
nghi ngo, cic cai dat khac nhau cé thé cin dwoc
dung thtr dé€ xac dinh loai nao hoat dong tét nhat.

Mot danh gia vé cac thir nghiém APRV nho
c6 tir nam 1988 cho thiy rang khong c6 thi
nghiém nao trong sé chiing gay ra tac hai, mac du
nhiéu giao thirc dwoc str dung rat kinh khing
theo tiéu chuin hién dai (Jain 2016). Py la bang
chirng cho thiy APRV la ché d6 may thé twong
doi dé tha thiy. Cai diat dwdi mitc t6i wu khong co
kha nang gay hai.

Huéng dan dwéi day dwoc thiét ké cho
nhitng bénh nhan bi suy h6 hip chi yéu la thi€u
oxy (vi du: ARDS, xep phdi). Bénh nhan mac bénh
phdi tic nghén nghiém trong khong phai l1a rng

ctr vién ly twdng cho APRV (ho da bi loai trir béi
Zhou 2017).

GIOI THIEU: THAO LUAN VE CAC THAM

P-High

e To&tnhitla gitr @ mirc 30 cm tré xudng. Tuy
nhién, d6i véi bénh nhin béo phi nang, cé thé
can tang cao hon.

e Cacvan dé voi P-High qua mirc:

* Phdi cang qua mic

= Ap luwc ddy qua mitc va hoi thé gidi phéng
16m c6 thé giy tén thwong phoi.

* (6 thé1am gidm huyét dong bang cach gay
cor pulmonale.

e Cacvan deé voi P-High khong day du:

* MAat huy dong phdi & gidm oxy mau.

* Thong khi phut thap va ting CO2 mau.

» P-High la thir cung cip ap lwc day cho hoi
thé thoat ra, diy la co ché ma APRV cung
cap hé trg co hoc cho cong thé. P-High
khong du c6 thé gay ra sw hd tro may thé
khong day du, lam tang cong hé hap.

P-Low

e Hau hét cac giao thirc APRV dang st dung
déu dat P-Low thanh 0, nhwng mot sé giao
thirc st dung P-Low dwong ~ 5 cm (Zhou
2017).

e Loiich cuaviéc dat P-Low trén 0.
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* Nénlam cho APRV bao vé phéi nhiéu hon,
bang cach tranh hién twong xep phdiva
dao dong rong trong ap luc dwong thé,
diéu nay dan dén thé tich khi lwu thong
16n (Mireles-Cabodevila 2016; Chatburn
2016).

* (C6 thé cho phép kiém soat tinh trang
thiéu oxy nghiém trong ma khong lam
tang P-High dén mirc nguy hiém.

Han ché cua cai dat P-Low trén 0:

» Sé lam giam thé tich khi lwu théng va do
dé thic diy tang CO2 mau.

*  Gidm ap lwc diy va tdc dé dong thé c6 thé
lam gidm d6 thanh thai.

T-High

T-High la trinh diéu khién chinh cta tin s6

gidi phong (x4, release).

» Tan so gidi phéng = 60/(T-High + T-Low)

* Ban diu tin suit 10-14 giai phong/phit
la hop ly.

» Khibénh nhan cai ho tr¢ may thé, T-High
sé dwoc tang 1én va tin sut gidi phong sé
giam.

Ly twong nhat la T-High phai 1én hon chin [4n

so v&i T-Low, do d6 > 90% tong thoi gian

dwoc st dung tai T-High.

* Néuban dang ting T-Low trén 0,7 gidy,
hay cin nhic ting T-High.

Cac van dé véi T-High khong day du:

* Qué nhiéu lan gidi phong c6 thé dan dén
giam huy dong (bang cach gidm ap luc
dwong thé trung binh).

» APRV nglrng bao vé phdi, bat du gidng
nhw thong khi kiém soat ap lwc chung.

» Khong du thoi gian dé CO; trong mau
khuéch tan vao khi trong dwong thé
(thanh thai CO; lan téa).

Cac van dé véi T-High qua muc:

* Qua it lan gidi phdng c6 thé giy ra ting
CO2 mau.

* Hoi thé gidi phdng la nhirng gi cung cip
hé trg co hoc d€ hd tro cong hd hdp cia
bénh nhén. Vi viy, néu T-High qua dai,
may thé& sé khong hoat ddng nhiéu dé ho
tro cong ho hap ctia bénh nhan (diéu nay
bat dau giéng véi CPAP).

T-Low

Thiét 14p kho6 khan nhat, doi héi sy cha y lién

tuc néu sinh ly phéi thay doi.

Trong mot s6 bénh nhan thé ra thu dong, T-

Low c6 thé dugc do bang cach so sanh toc do

dong cuoi thi thé ra (end-expiratory flow

rate) véi tdc dd dong thé ra dinh (peak
expiratory flow rate). Muc tiéu thong thuwong

12 t8c do dong cudi thi thé ra bang 75 tdc do

dong thé ra dinh.

Cac vin dé vdi T-Low khong du (sé co xu

hwéng tang téc do lwu lwong thé ra cudi >

75%)

* Hoithé ra qua nho, dan dén thong khi
khong hiéu qua. May thé khong ho tro
céng ho hap.

Cac van dé véi T-Low qua mirc (sé lam giam

toc do lwu lwong thé ra cudi < 50-75%)

» Hoi thé dwoc gidi phong qua 1én, gay ra
tinh trang mAt huy dong (dan dén thiéu
oxy mau va ca tang COz mau).

* Dong/mé lap di lap lai ciia phé nang trong
khi thé ra giy ra chin thwong cho phoi
(atelectotrauma).

» T6c dd dong cubi thi thd ra < 50% toc do
dong thé ra dinh cho thay APRV khéng
hoat déng theo cach bao vé phai.
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# 1: CAI DAT BAN PAU

P-High

e Chuyén doi tir thong khi theo chu ky thé tich:
dit bang 4p lwc cao nguyén.

e Chuyén d6i tir thong khi chu ky ap lwc: dat
bang ap luc dinh.

e Thuwongbitdau ~ 25 cm.

P-Low

e Dat thanh khong (zero).
T-High

e Datthanh 5 giay.

T-Low

e Datthanh 0,5 gidy ban dau.

e Diéu chinh dé dat dwoc téc d6 dong cudi thd
ra bang 75% t6c do dong thé ra dinh (Jain
2016).

FiO:

e Bt diu cao, chuin dd xudng nhanh chéng

dwa trén do bao hoa oxy.

Bu dong tw dong (ATC)

e phaidwoc bat.
# 2: PIEU CHINH DU’A TREN OXY HOA

VA THONG KHIi

Giam oxy mau

e Gidm oxy mau thwdong chira viéc huy dong
thip, mac du cac kha nang khac ton tai (vi du:
shunt tir phai sang trai do cor pulmonale, séc
tim).

e Can thiép d€ cai thién huy dong:

* Giam T-Low 0,05-0,1 gidy néu toc d6 dong
cuoi thé ra < 75% toc dd dong thd ra dinh
hodc néu hoi thé thodt ra > 8 cc/kg.

* TangP-High 1-2 cm néu < 30 cm (hoac <
35cm trong bénh béo phi).

= Tang T-High thém 0,5-1 giay.

* Phwong an cudi cung: Tang P-Low thém
1-2 cm.

Tang CO2 mau

e Chiu duwoc chirng tang CO2 mau cho phép
xuong téi pH ~ 7,15 (hodc thdm chi thap hon
néu dung nap huyét déng). Trwdc khi c8 gang
gidm PaCOq, hdy suy nghi that k§ xem ban cé
thwce sy can phai lam diéu nay khong.

* Néu bénh nhin dung nap PaCO2 cao va
lam sang t6t, diéu tot nhat thwong la gite
diéu nay. Cac can thiép dwoc liét ké duéi
day sé cé xu hudng lam giam PaCOo,
nhwng c6 thé lam diéu nay véi chi phi it
bao vé phoi hon.

* (C&ch t6t nhit d€ cai thién pH c6 thé 1a
diéu chinh tinh trang axit/bazo chuyén
héa (vi du: bicarbonate IV d8i v&i nhiém
toan chuyén héa khong anion gap).

e (an thiép
* Néu bénh nhan khong thé tw nhién, hay

cai bét an than dé khuyén khich bénh
nhan tuw thé (xem “N6 lwc bénh nhan” &
bén dudi).

» Tang P-High thém 1-2 cm (t6i da ~ 30 cm
hodc ~ 35 cm khi béo phi).

* Diéu chinh T-High, & day la con dao hai
lwoi:

— Tang T-High c6 thé cai thién viéc huy
dong va do do6 cai thién do thanh thai
CO2, néu bénh nhan khéng dwoc huy
dong.

— Giam T-High sé tang tin suit giai
phdng, do d6 lam tang thong khi phut.

— Phéan quyét (lién quan dén viéc bénh
nhin dwgc huy dong tét nhw thé nao)
& c6 thé cin thiy va sai.
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* Giam P-Low 1-2 cm (néu dwong).

* Phwong phap cudi cung: Cé thé ting T-
Low 0,05-0,1 gidy néu téc d6 lwu lwgng
cu6i thi thé ra la >> 50% téc dd lwu lwong
thd ra dinh. Tuy nhién, diéu nay thwong
khong mong mudn vi n6 co6 thé giy ra sw
mat huy dong.

Giam COz mau

e Hypocapnia c6 thé 1a mot diu hiéu cho thiy
bénh nhan d3 sdn sang cai may - chi tiét hon
vé diéu nay dwdi day.

e (Can thiép
*  Gidm P-High néu c6 thé tir quan diém oxy

hoa.
= Tang T-High.
» Giam T-Low.

# 3: THAM SO BO SUNG PE THEO DOI

Thé tich khi lwu théng thé ra trong qua
trinh giai phéong ap luwc

e Thé tich t&i wu c6 thé la ~ 6-8 cc/kg (1).
e thé tich khéng mong mudn >> 8 cc/kg IBW.
» (6 thé gy qua cang phéi -> giam P-High.
» (6 thé dwoc giy ra boi viéc huy dong phé
nang trong qua trinh giai phéng -> giam
T-Low.

No lwc cia bénh nhan

e To6t nhitla bénh nhin nén thé tw nhién qua
APRV, khong bi kho thé.
* ARDS nang: ly twdng bénh nhan thyc hién
~ 10-30% tong théng khi phit
» ARDS vira phai: ly twéng bénh nhan thuc
hién ~ 30-60% tong thong khi phut
e Né&ubénh nhan khong thuc hién dia nd luc:
* Can nhic cai an than néu qua an than.
» Xem xét cai mirc ho tro (vi du: gidm P-
High va tang T-High).

Flow
(L/min)

Né&u bénh nhan dang thyc hién qua nhiéu nd

lwc:

* Can nhac thém thudc an than néu bénh
nhan lo lAng/kich dong.

» Can nhic ting mc ho tro (vi du: ting P-
High va gidm T-High) néu lo ngai rang
bénh nhan c6 thé mét moi.

ARDS
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Jain SV etal. 2016 PMID 27207149

Goc lwu lwong thé ra giam xuong

G6c hoan hao trong phoi binh thwdong la ~ 45
do.

Goc thip (dwong cong lwu lwong qua doc) ¢
thé phan anh viéc huy dong hodc han ché (vi
du: ARDS, héi chirng khoang bung - vidu &
hinh trén bén phai).

Goc cao (dwong cong lwu lwong qua phang)
c6 thé phan anh s qué cang phdi hoic tic
nghén (vi du: co thit ph& quan hoic dich tiét
trong dwong thé 1on).

Thay déi vé goc co6 thé hiru ich hon gia tri
tuyét doi. Vidy, goc ting dot ngdt co thé bao
hiéu tic nghén dwong thé cdp tinh.
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CAI APRV

San sang cai may

e Bénh nhin nén thé tw nhién véi toc d6 hop ly
(vidu 10-25 nhip thé/phut). Muc tiéu la mot
bénh nhén binh tinh nhwng cé y thirc. biéu
nay c6 thé dworc tao diéu kién bdi:

* Anxiolysis: xem xét thém
dexmedetomidine trong khi cai propofol
(OK st dung két hop ca hai liéu thip cta
ca hai cing mét lac).

* Kiém soat con dau: xem xét thém truyén
ketamine dé cho phép cai nghién opioids.

e T-High kha dai (vi du: 8-10 giay).

e Fi02 50% hoac thip hon.

e P-Low bang khong.

e Tang COz mau khdng dang ké.

e S3n sang ddm nhan nhiéu hon céng thé (vi
du: khong bi s6¢ ndng).

Cai may: ha xuong va kéo dai (“drop
and stretch”)

e Gidm P-High theo gia s6 2 cm va kéo dai T-
High theo mirc tang 0,5-2 giay.

e (6 thé duwoc thyc hién c sau 4-8 gi néu nhw
dung nap.

e Theo doi s giam do bao hoda, tang cong thé
hoac thé nhanh.

Giai phong khoéi may thé

e Khiban dat P-High 20 cm va kéo dai T-High
dén ~ 20-30 gidy, bénh nhan sé thuc hién gin
nhuw tat ca cong thé (ban rat gan véi CPAP).

e Tai thoi diém nay, ban c6 thé nhanh chéng
thiét 1ap cai may thanh CPAP & mirc 15 cm (vi
du: hon ~ 6 gio). Pam bao bu dng tw dong
dwoc bat trong suot khodng thoi gian nay (né
phai luén dwoc bat trong APRV).

e Bénh nhan c6 thé dwgc rat ndi khi quan truc
ti€p tir CPAP tir 10 - 15 cm.
* Sau rut dung BiPAP hodc HFNC dé duy tri
hé tro lién tuc.
» Khéng chuyén sang 6ng thong miii tiéu
chuén trong 24 gio.

Mot s8 tac gia truedrc day da dé xult rang
thé tich khi Iwu théng rat 1ém cé thé giy tén
thwong phoi ngay ca trong ché do APRV (Miller
2017). Zhou 2017 dat dwoc thé tich phoi trung
binh ~ 7,4 +/- 1 ml/kg, cho thdy rang viéc dat
dwoc thé tich khi lvu thong bao vé phdi bang
APRYV la kha kha thi. Trén thwec té, trong nghién
ctru nay, khong co6 sw khac biét dang ké vé thé
tich khi lwu thong giira APRV va nhom thé tich
khi Iwu thong thap.
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