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Chung ta thudng bi quan khi tién lwgng vé ICH. Chinh thai d6 bi quan dan t&i khéng chdm séc t6i vu &
nhitng bénh nhan nay. Mic du tién lwgng xau nhung ¢é 1 s6 bang chirng cho thay, diéu tri tich cuc cé
thé cai thién két cuc. Nhu vy, ki ndng x{r tri b&nh nhan ICH trong nhitng gi dau cé thé I3 yéu td quyét
dinh quan trong nhat t&i két cuc clda ho. Trong gid Vang nay, ban cé co hdi ngan sy lan réng khdi mau
tu, 6n dinh tuwdi mau ndi so va cho bénh nhan cha ban co hdi séng sét cao nhat kém theo phuc hoi than
kinh. O day, ching ta tra 1&i cac cau hdi nhu: Chdng ta cé nén c8 ging x& tri huyét ap trudce khi xac nhan
ICH trén CT? Thudc t6t nhat dé x{r tri huyét dp & bénh nhan ICH 13 gi? Vai trd cia POCUS (siéu am tai
giwong) trong x tri cAp ICH 13 gi? Lam thé& nao dé dao nguwoc tac dung cla thudc chdng dbng va tiéu sgi
huyé&t & bénh nhan ICH? Cé nén dung du phong thudc chéng co giat & bénh nhan ICH? Lam sao dé phan
tang nguy co & bénh nhan ICH t&t nhat? dau hiéu can can thiép phiu thuat than kinh? Lam sao ban xac
dinh liéu bénh nhan ICH c6 tang ICP hay khéng va céch x{ tri t&t nhat? cdc yéu té chi dinh dat NKQ? Chat
uu truong ua thich dung trong tang ICP 13 gi? Va nhiéu cai khac ...

C6 thé doan duoc xuat huyét ndi so hay nhdi mau nao trwéce khi CT?

Cdac biéu hién I1am sang goi y cao ICH nhu thay d6i mirc d6 y thirc, cirng gay, co giat,huyét ap tam truong
>110, d4u hiéu than kinh 2 bén, n6n va dau dau. Tuy nhién, khong thé chan dodn hoan toan bang lam
sang

POCUS (Siéu am tai chd) doppler xuyén so va dwong kinh bao soi than kinh thi gidc cé thé nghi ICH véi
cdc triéu chirng than kinh kh&i phat dot ngdt. Tang ICP phu hop vdi ICH hon dét quy thiéu mau cuc bd
(1S). Budrng kinh bao than kinh thj gidc> 6mm phlu hgp véi tang ICP trong khi dwdng kinh bao than kinh
thj giac <5mm rat nhay trong loai trir tdng ICP. Doppler xuyén so cé thé phat hién thuyén tac va hep
MCA trong IS. N6 cling giup tién lwgng dich chuyén duwdng giita trong ICH ciing nhu xac dinh 1 tén



thuong ICH. Can thém bang chirng va kinh nghiém vé Doppler xuyén so dé xac dinh vai trd clia né trong
ICH.

PIEU TRI ICH TRUG'C KHI CHUP CT

Bé&nh nhan ICH c6 nguy co hit sdc (budn nén, ndén, GSC thap, ngwng thd...) can kiém soat dudng thé
trudc khi chup CT

XU TRi CAC CON CO GIAT

D6i vdi bénh nhan cé triéu chirng dot quy trong vai gi dau, ho cé kha ndng bi ICH hon IS, néu SBP 16n
hon 180, ching t6i dé nghi nén ha HA xuéng dudi 180 trudc khi xac dinh chan dodn badi CT néu thoi gian
cho phép

Chan doan phan biét ICH

Mac du cé mdt danh sach dai cdc nguyén nhan gay ra ICH, cic nguyén nhan hay gip nhat cta ICH gobm
THA, bénh mach amyloid

Can xac dinh 2 nguy&n nhan khac cda ICH lién quan déng mau va huyét khdi tinh mach nio

hinh anh trong ICH

Trong khi nhiéu noi chup CT thudng véi moi bénh nhan 1am sang nghi dét quy, chidng téi khuyén cdo nén
chup CT mach phuc vu muc dich ca chidn doan va diéu tri



XU TRi CAP CU'U ICH - “THO1 GIAN VANG”
Nhitng van dé I&n can x{r tri cdp ciru & bénh nhan ICH

- BP

- Réiloan déng mau
- Glucose

- Nhiétdo

-  Cogiat

- ICP

Muc tiéu huyét ap (BP) trong ICH?

Duwa trén cac nghién ctru INTERACT2 va ATTACH2, cac chuyén gia clia ching tdi cho rang véi nhitng bénh
nhan ICH v&i diém GCS> 7, ha HA xuéng 140/80 khdng cé hai va cé thé cé loi

Nghién ctru INTERACT2 ndm 2013 la 1 nghién ctru RCT v&i 2839 bénh nhan cé ICH ty phat trong vong 6
gi® va tang HA tam thu, dwoc phan nhdm ngau nhién vao diéu tri (<140) so véi liéu phap diéu tri dwoc
khuyé&n cdo (<180). k&t cuc danh gia theo thang diém Rankin sira d6i tir 3-6 (t&r vong va tan tat ndng)
trong vong 90 ngay. Ho khéng thay khac biét dang ké vé két cuc cha bénh nhan

Nghién ctru ATTACH-2 RCT so sanh HA tdm thu 110 - 139 mmHg véi muc tiéu chuin 13 140-189 & 1000
bénh nhan st dung IV labetolol, diltiazem hodc urapidil. Bénh nhan dd diéu kién néu ho cé it nhat mot
dot SBP> 180 mm Hg tir lic khdi phat triéu chirng — 4,5h sau. Nghién ciru d3 sém dirng lai vi vé ich,
khéng cé sy khdac biét vé ty 1é t& vong hay tan tat (38,7% vdi 37,7%), khéng c6 khac biét vé sy lan rong
kh6i mdu tu hay tdc dung phu nghiém trong lién quan dén diéu tri

Hypotension (MAP <75-80) should be avoided at all costs in patients with ICH.

Céc thudc ha huyét 4p dworc Iwa chon trong ICH 13 nicardipine hoéc labetolol

Nicardipine 1a thudc ha dp dwoc lwa chon trong ICH vi nd khéng anh hudng dén co co tim va gidn déng
mach don thuan, khéng anh hudng dén gian mach n3o hay gidn tinh mach

Lieu dung nicardipine trong ICH: B3t dau nicardipine & liéu 5mg / h va ting thém mdi 5min dén 2,5mg
cho dén khi dat dwoc huyét 4p muc tiéu va ngay lap tirc gidm liéu xudng con 3mg / h.



Dai véi cac trung tdm khdng cé nicardipine, labetolol |a thudc ha huyét dp dworc lwa chon trong ICH.

Pinh liéu labetolol trong ICH: Bit dau labetolol 20mg trong 1-2 phut va sau dé 20mg mdi 3-5 phut cho
dén khi dat dwoc huyét 4p muc tiéu va bat dau truyén 1-8mg / phdt.

TRUYEN KHOI TIEU CAU NEU GIAM TIEU CAU & BENH NHAN ICH

Chi dinh tuyét d&i cho truyén khéi tiéu cau & bénh nhan cé ICH 13 tiu ciu <50.000.

Tuy nhién, hau hét cac nha huyét hoc va bac st phau thuat than kinh khuyén ban nén truyén tiéu ciu &
bénh nhan ICH vdi s6 lugng tiéu cau <100.000 mac du khdng cé bang chirng cai thién két cuc, dic biét
néu bénh nhan cdn mé cap ciru

Cé lgi khdng khi truyén tiu cdu & bénh nhan dang dung thudc khang tiéu cdu ma bj ICH?

Mac dU cé modt sé nghién cliru quan sat thy loi ich tiém tang tir viéc truyén tiéu cau, nghién ciru PATCH
ndm 2016, & Ha Lan, Anh va Phap d3 chon ngiu nhién 190 bénh nhan cé ICH va GCS> 8 dang diéu tri
thudc khang tiéu cau trong vong 7 ngay diéu tri chudn va 1 nhém dwoc truyén tiéu cau. danh gia theo
thang diém Rankin sira ddi thay ty 1& tlr vong chénh I&ch 2,05 v&i nhdm truyén tiéu cau. Cac tac dung
phu nghiém trong hon & nhédm truyén tiéu cau (42%), so vdi 29% & bénh nhan chi dugcdiéu tri chuan.
Ho két luan rang truyén tiéu cau lam két cuc Iam sang té hon

Diéu quan trong can lwu y 1a nhitng bénh nhan nay chd y&u khdng phau thuat. D6i véi bénh nhan can
phau thuat cap ctru, cac bac st khuyén nén truyén tiéu cau cho bénh nhan dung thudc khang tiéu cau.
cling lvu y, néu bénh nhan xuat huyét dudi da hodc chan thuong xuat huyét ndi so cling can truyén tiéu
cau

Pao nguoc thudc gay réi loan déng mau trong ICH (warfarin)

B4t ky bénh nhan nao dung Warfarin vao cap ctru vi ICH can truyén ngay 4 yéu td PCCs cang sém cang
tét (Octaplex, Beriplex hodc Kcentra) va IV Vitamin K trong 50mL NS 10 phat trudce khi lam lai INR, tu
mau thudng lan rong trong vong 1h dau sau dung warfarin



INR nén lam lai sau 15 phut va 5-6 gi® sau khi truyén PCC va |ap lai néu can. Muc tiéu INR 13 1,5.

Cac khuyén céo hién tai cia Canada ddi v&i viéc str dung PCCs 4 yéu td dwa trén INR:

INR 1,6-3: 1000 don vi PCC
INR 3-5: 2000 don vi PCC
INR>5: 3000 don vj PCC

Pao nguoc tac dung Heparin Trong lwong phan tir thap (LMWH) va UFH bang protamine Sunfat trong
ICH

Doi véi dalteparin: IV protamine sulfat 1mg cho mdi 100 don vi dalteparin dén liéu t6i da 50mg trén 15
phut

DGi vé&i enoxaparin dung trong vong 8 gid: IV protamine sulfate Img mdi 1 mg enoxaparin dén liéu t6i da
50mg trong 15 phut. D6i v&i enoxaparin dung cach day 8-12 gi®, cho protamine sulfat 0.5mg mdi 1mg
enoxaparin (liéu don t6i da 50mg).

D6i v&i UFH: IV protamine sulfate 1mg cho mdi 100 don vi UFH dwoc cho trong 2-3 gid truedre dé vdi lidu
don t8i da 50mg. Liéu l3p lai 0,5 mg protamine v&i 100 don vi UFH néu PTT van ting.

Yéu t6 Vlla

Do nguoc dabigitran trong ICH

Idarucizumab 5g trong 15-20 phut la thu6c ddo nguoc tac dung cda dabigitran

Né&u khdng cé idarucizumab, cdn nhac dung FEIBA (Yé&u t6 VIII)

N&u khong cé FEIBA can nhic dung 4 yéu t6 PCC (Octaplex, Beriplex hodc Kcentra)



Pao nguoc yéu td tre ché Xa trong ICH

Vé&i thubc tre ché Xa (vi du nhu apixaban, rivaroxaban) truyén 4-yéu té PCC (Octaplex, Beriplex, Kcentra)
& lieu 50 1U / kg d&n 3.000 don vj a thubc ddo nguoc tac dung dugc lua chon nhwng bang chirng con
han ché

Lwu y néu ban nghi ngd cé dung thudc trc ché& Xa, chdy mau ndi so trudc khi chup CT nén truyén 1,500
don vi PCC 4 thanh phan

Andexanet Alfa |d mot khang nguyén decoy; né canh tranh vj tri gdn két clia rivaroxaban va apixaban
nhuwng hiéu qua khéng cé bang chirng thuyét phuc

Pao nguoc tac dung thudc tiéu huyét khdi trong ICH

Thoi gian 1a diéu c6t 18i. Theo d&i can than bénh nhan ICH cla ban cho phép ban phét hién nhanh ICH
sau khi dung tiéu huyét khéi. bat ky réi loan y thirc hay diu hiéu tang ICP nén chup CT ngay dé phat hién
ICH, va diéu tri cang sém cang t6t

Céac hudng dan gan day nhat dé diéu tri ICH sau dung tiéu soi huyét theo hoi than kinh 2016. Dua trén
cac bang chirng han ché, ho khuyén nén dung tla lanh (liéu khéi dau 10 don vi). N&u chdng chi dinh taa
lanh hodc khéng c6 ngay, nén dung tranexamic acid 10-15 mg / kg IV trong 20 phdt. Tuy nhién, cac
chuyén gia cla ching t6i khuyén ban nén can than véi viéc st dung acid tranexamic cho ICH vi lo lang
gay ra hién twong huyét khéi. vi vay, chi dung né nhu phuong dn cudi cung

Diéu quan trong la phai kiém tra ndng do fibrinogen sau khi dung cdc thudc dao ngugc. N&u néng do
fibrinogen <150 mg / dL, ho dé nghj st dung thém tda lanh

Kiém soat glucose trong ICH

Tang dudng huyét thudng gap & nhirng bénh nhan ICH. Tang duwdng huyét cé lién quan dén tién luvgng
nang (kh&i mau tu lan rong, tang phl n3o, tl&r vong hodc tan tat ndng). ndng dd glucose t8i wu va chién
lwgce x{ tri glucose van con nghién ctru thém. Tuy nhién can tranh ca ha dwong huyét (<70 mg / dl hodc
<3,9 mmol / L) va tang dudng huyét (> 180 mg / dl hodc 10 mmol / L). Mét nghién ciru dé xuat lvong
duong trong mau khoang 80-110 mg, nhwng diéu nay cé thé dé gay ha dwong huyét, déi khi lam ting ty
|é tlr vong



Vi vdy: khdng diéu tri khi glucose tir 4 dén 10 mmol / L.

Kiém soat nhiét do trong ICH

“brain blood fever” |a thuat ngit chi sét & bénh nhan ICH (30-50% bénh nhan bj s6t). xuat huyét ndo la
yé&u t6 nguy co chinh gy sét. St lién quan tdi két cuc xau o bénh nhan ICH, vi vy nén gidm nhiét d6 &
bénh nhan ICH xudng dudi 37,5-38 ° C.

Vivay: tranh sét trong ICH.

Vai tro thudc chéng co giat trong ICH?

Cdu trd 1o ngdn gon ld khéng.

Khodng 10-15% bénh nhan s& xuat hién co giat trong 24h dau. Thubc dy phong chéng co giat cé lién

quan dén cdc két cuc 1am sang té hon theo thang diém Rankin sira d&i sau 1-4 thang. Tuy nhién bénh
nhan hén mé khéng can xirng va&i hinh anh trén CT, can theo d&i EEG dé phat hién nhirng con co giat
khong biéu hién |1am sang

XU tri ting ap lwc ndi so (ICP) trong xuat huyét ndi so

Céc chién lwgc xtr tri tdng ICP bao gém:

- PDiaucao30vas4s®

- gidm dau va an than Thich hop

- Théng khi binh thuwdng hodc tdng thdng khi néu thoat vi
- Cac thuéc wu trwong (mannitol hodc mudi wu truwong)

Can nhac dat NKQ bao vé than kinh — duwéng thé

Trudc tién phan chia bénh nhan thanh hai loai:

1. Nhirng ngudi can bao vé dudng thad ngay: thoat vi ndo, ngirng thd, GSC rat thap, dudng hd hap ban



2. Nhirng ngudi dang tir tir suy gidm ma ban cho 13 can bao vé dudng thd

D3i véi nhitng bénh nhan thudc nhém 1, hay thuc hién RSI.

Dai véi nhitng bénh nhan thudc nhdm 2, thue hién dat néi khi quan théng thudng

Dam bdo kham than kinh ki trudc khi gidn co néu thoi gian cho phép

1. dé€ dung cu dau givong

2. Gilr dau givdng cao it nhat 20 d6 dé tranh tang ICP

3. C6 nicardipine hodc labetolol cling nhu epinephrine liéu push san canh giwvdng dé kiém soat bay ky
bat thwong nao clia huyét ap

4. SBP tir 140-160

5. can nhdc dung fentanyl 3-5micrograms / kg 3 phut trwdc khi d&t nodi khi quan (can than ngung thd)

6. Etomidate hodc Ketofol (hdn hop 25% ketamine, 75% propofol) dé khéi mé

7. Rocuromium hodc succinylcholine

8. giam dau sau dit 6ng bat dau véi fentanyl néu ban khéng dung propofol hodc dexmetatomidine dé an
than



9. Théng khi: théng khi bao vé phéi 7mL / kg, + PEEP thap nhat dé dat b3o hoa 95%, PaCO2 khoang 40
trir khi thoat vi ndo (muc tiéu PaCO2 30-35 hodc ETCO2 27-30 néu thoat vi n3o).

Avoid hypoxemia in ICH at all costs

Trdnh thiéu oxy mdu trong ICH bang moi gid
Liéu phdp wu trwong khi nghi ngo’ tang ICP hoac thoat vi nao

Dwa trén theo dai ICP, dwdng kinh bao than kinh thi gidc POCUS> 6mm hodc cdc dau hiéu rd rang trén
CT cla tang ICP (khéng phai chi cé GCS thap don thuin) cdn cho mudi wu truong, mannitol hodc sodium
bicarbonate.

NaCl 3% 250mL trong 10 phat dwgc cac chuyén gia cla ching toi wa chuéng hon vi it nguy co co giat va
r6i loan huyét dong

Né&u ban sir dung mannitol, nén dat sonde ti€éu va bu NaCl dé tranh tut huyét ap

Mot cach don gian dé cho mannitol dat hiéu qua t8i da bang cach dung chai I&n (500ml chira 100mg -
20%) v&i bénh nhan I&n hodc chai nhoé (250mL chira 50g nhu mot gidi phap 20%) vdi ngudi nhd. Liéu
khuyén cdo 0,5-1g/kg

Luu y rang nghién ciru phan tich cla Burgess va cong su (2016) thay khong cé su khac biét vé két cuc
gitta mudi wu trrong va mannitol trong chin thuong so n3o

Cac yéu td tién lwong két cuc xau ciia bénh nhan ICH 1a gi?

Trong khi diém ICH cao (high ICH score ) 5 hodc 6 du bao ty |& tlr vong cao trong 100 ngay thi tién lwong
s&@m cho tirng bénh nhan la viéc khé khan



Imtracerebral Hacmorrhage

ICH Score (Hemphill et al.)
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No o B 100%
ICH SCORE 0-6 points

Thé tich mdau tu wdc lvgng theo phuong trinh: Céng thirc ABC / 2

V (cm3) = A.B.C/2 (A = Dudng kinh I&n nhat cia 6 mau ty; B = Dudng kinh 1én nhdt vudng géc véi A; C =
Puong kinh theo chiéu thang dirng). Thé tich khéi mau tu < 30 cm? (nhd), tir 30 — 60 cm3(trung binh), >
60 cm?3 (thé tich 1&n).

Hai yéu td tién lwgng quan trong nhat lién quan dén tién lwgng 13 thé tich mau tu va xuat huyét trong
nio that

D4u hiéu trén CT can quang |a yéu td tién lvgng ddc 1ap vé sy lan réng khdi mau tuy, tién lugng vé di
chirng than kinh va nguy co tlr vong..

Tinh diém ICH tai MDCalc: https://www.mdcalc.com/intracerebral-hemorrhage-ich-score



Céc chi dinh cho phau thuat trong ICH van dang gay tranh c3i

Phau thuat can thiép trong ICH dugc chi dinh cho tat ca cac trudng hop chay médu hé sau trir nhitng
bénh nhan GCS 14-15, khdi mau tu <3cm. xuat huyét ndo that can phai dan luu ndo that

DGi vai cac treong hop xuat huyét trén [8u, khong cé xuat huyét trong nio thi chi dinh can thiép phiu
thuat con |a van dé tranh cai

GO1Y NEN CHUYEN BENH NHAN PEN TRUNG TAM PHAU THUAT THAN KINH

- Hai duwong truyén ngoai vi cdm NaCl 0,9% (tranh RL)

- Nguy co d&t NKQ vi tinh trang xau di trong vong 12h, tranh thiéu oxy mau bang moi gia

- BP git* mtrc 140/80 (can nhac dung nicardipin hodc labetolol)

- Nhiét do trung tam <37-5-38 ° C (can nhac lam mat trong van chuyén)

- Glucose huyét thanh 4-10 mmol / L, test mao mach, insulin khi Glucose > 10 mmol / L, D50W
trong trevong hop <4 mmol / L

- Gidm dau (fentanyl) va an than (propofol)

- Lorazepam, phenytoin hoac levetiracetam trong trwong hop co giat

- NaCl wu trvong hodac mannitol cling nhu tang thong khi trong trweong hop thoat vi nao

https://ccforum.biomedcentral.com/track/pdf/10.1186/s13054-016-1432-
0?site=ccforum.biomedcentral.com\
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