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LOINOI PAU

Pai thao duong (BTB) la mot trong nhimg vén dé y té toan cu 16n nhit cua thé ky 21, lam
chdm qua trinh phat trién kinh té, can tro' qua trinh dat muc tiéu phat trién bén ving, dac biét
O cac nudce thu nhap thap va trung binh. Bénh DTD pho bién nhét & tré em va thanh thiéu nién
la BDTD tip 1, theo thong ké DTD tip 1 chiém 90% bénh DTD & tré em.

Theo Lién doan Dii thiao duomg Thé gigi (IDF) nam 2022, trén thé gidi c6 8,75 triéu nguoi
dang chung séng voi BTD tip 1, trong d6 1/5 s6 ngudi sdng & cac nudce thu nhap thap va trung
binh thip. Vé phan b6 nhom tudi, 1,52 triéu nguoi (17, 4%) dudi 20 tudi, 5,56 trigu ngucn
(63,5%) o do tudi 20-59 va 1,67 triéu nguorl (19,1%) ¢ do tudi tir 60 tro 1én dang chung song
vGi bénh. Tinh riéng nam 2022, trén toan cdu ¢6 t6i 530.000 ca mic DTP tip 1 moi ¢ moi lra
tudi, trong d6 c6 201.000 ngudi mac & d6 tudi dudi 20'. Tai Viét Nam, hién chua co dir ligu
day du vé dich t& cua DTD tip 1.

Pé ting cuong chuén héa va chét luong trong kham bénh, chita bénh DTD tip 1, dua trén tién
bo khoa hoc k¥ thudt va cac khuyén céo quéc té, Bo Y té da trién khai xdy dung Huéng dan
chan doan va diéu tri DPTD tip 1 ¢ tré em va thanh thiéu nién. Huéng dan tap trung chu yéu
vao thuc hanh 1dm sang chin doan va diéu tri DTD tip 1.

Hudéng dan chén doén va diéu tri bénh DTD tip 1 ¢ tré em va thanh thiéu nién duoc xdy dung
véi dong gdp chuyén mon cua hai hdi y khoa chuyén nganh: Hi Noi tiét - Pai thao duong
Viét Nam va Hoi Nhi khoa Viét Nam va cac chuyén gia vé ndi tiét va nhi khoa c6 kinh nghiém
lam sang, giang day va soan thao tai liéu chuyén mon cua mot s6 bénh vién. Bo Y té danh gia
cao va ghi nhén nhirng dong gop tich cuc, co gia tri cua Hoi Noi tiét - Pai thao duong Viét
Nam va Hoi Nhi khoa Viét Nam va céc chuyén gia trong xay dung tai li¢u huéng dan chuyén
mon quan trong nay.

Chung t6i xin tran trong cam on Ba Pao Hong Lan - Bo truong Bo Y té, GS.TS. Tran Van
Thuén - Thi truong BO Y té da chi dao tich cuc hoat dong xay dung cac hudng dan chuyén
mén, quy trinh ky thudt kham bénh, chira bénh.

Tai liéu chuyén mén “Hudéng din chan doan va diéu tri bénh dai thao duong tip 1 & tré em va
thanh thiéu nién” nam 2024 1a 4n ban diu tién c6 thé con nhiéu thiéu sot, ching toi rit mong
nhan dugc sy dong gop tu quy doc gia, ddng nghiép dé Tai liéu ngdy mot hoan thién hon.

THAY MAT NHOM BIEN SOAN
GS.TS. TRAN HUU DANG

i https://diabetesatlas.org/id fawp/resource-files/2021/07/IDF_Atlas_10th_Edition_2021.pdf
i https://diabetesatlas.org/atlas/t1d-index-2022/
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DANH MUC CAC TU VIET TAT

Urine albumin to creatinine ratio (albumin niéu tinh theo creatinine)

" Acute respiratory distress syndrome (hoi ching suy ho hép tién trién)

Continuous glucose monitoring (theo doi glucose lién tuc)

* Axit deoxyribonucleic R

“Diabetic macular edema (phu hoang diém)

" Diabetic ketoacidosis (toan ceton do dai thao duong)

" Maturity onset diabetes of the young (d4i thio duong khoi phat & nguoi tre

" European Medical Agency (Co quan Y té chau Au)

~ U.S. Food and Drug;Admir-ﬁ'sE;ﬁtion (Cblquan QL.I.'E'I_I-]“])'/ Thl_r;plﬁz‘hﬁ va Dirgc

Hyperosmolar Hyperglycaemic State (hdi chimg tang glucose huyét tang ap

VEGF

Multiple daily injection (tiém nhiéu lan mdi ngay)

Nonprolifaative diabetic ref_iiiai)_athy (bénh vong mac kl]éngitiéflg sinh)

Proliferative diabetic retinopathy (bénh vong mac tang sinh)

CGM
"DNA
s
PTD  Daithio duong
DKA
- MODY
tudi)
e
FDA
pham Hoa Ky)
HHS
luc tham thau)
~MDI
'NPDR
Er—
SMBG

" 'Siélf-hibhffgr_iﬁg'BIfblood 'glucose (tu theo doi glucoémé“;n"ao maéiﬁ)' -
~Vascular endothelial growth factor (yéu td tang truong ndi mach)
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PHAN 1: DPINH NGHIA VA DICH TE

Bénh dai thao duong (DTD) 1 réi loan chuyen hoa phirc tap, dugc dac trung boi ting glucose
huyét man tinh do khiém khuyét vé bai tiét insulin, hoat dong cua insulin hodc ca hai. Bai tiét
insulin khong du va/hodc giam phan irng cua mo voi insulin dan dén thiéu hoat dong cua
insulin trén cdc mo dich, gay nén roi loan chuyen hoa cua cacbohydrat, protlde lipid. PTD
tip 1, dugc dac trung baoi sy pha huy cac té bao B, thuong do qud trinh ty mién, dan dén mat
kha ndng san xudt insulin ni sinh.

PTD tip 1 la loai DTD ph bién nhit ¢ tré em va thanh thiéu nién, chiém 90% bénh DTD ¢
tré em. Ngay nay c6 sur thay doi dang ke trong ty l¢ mic DTP ¢ tré em. Theo Lién doan Dii
thao duomng Thé gidi, ndm 2021, ty 1é mac DTD cao nhit & Phan Lan chiém t&i 52,2/100.000
ngu’m dang chuy 04 trong 10 quéc gia co ty méc cao nhat ¢ tén cic nuorc khong thude chau
Au nhu: Kuwait, Quatar, A Rap Saudi va Algerie, trong khi do ty 1€ méc & Trung Qudc va
Nhat Ban dao dong tir 1,9 dén 2,2/100.000 ngudi 1 nam.

Ngoai sy khac biét 1on vé ty le mac bénh gilta cic qudc gia, con co su khac biét dang ké vé
mat dia 1y trong chinh cac quoc gla lién quan dén ching toc/dan toc. Vi du: ty 1€ mic DTD
tip 1 0 ngum da trang khong phai goc Tay Ban Nha cao hon s0 Vo1 céac thanh thiéu nién dudi
20 tudi goc Tay Ban Nha ngum da den va ngudi My gbc An D§. Ty 1é mic DTD O tré em
cao hcm lién quan dén yéu t6 moi truong nhu mirc do do thi hod, mat do dan s, tinh trang
kinh té xa h01 vi dg hodc khoang cach xa hon so voi ducmg xich dao. Céc yéu td tiém an su
khac biét vé dia 1y trong ty 1& méc DTD tip 1 & tré em van chua duoc hiéu rd.

Nhin chung, khong c6 su khéac biét dang ké ve ty 1é mac DTD tip 1 O tré em theo gidi tinh.
Tuy nhién, tré nam trén 15 tudi chiém wu thé trong ty 1& méc DTP tip 1. Ty 1& mic DTD tlp
1 O tré em thay d6i theo do tudi, tudi khoi phat hay gap nhét tir 10-14 tudi & nhleu quan thé.
Nhitng nim gin day, do tubi khoi phat bénh dang cé xu hudng giam dan & mdt s6 quoc gia.
Ty 1€ phat hién bénh BDTD tip | ¢ tré em cao nhét vao nhirng thing mua thu va mua dong.
chh té hoc ctiia bénh PTD ¢ tré em dang tiép tuc thay doi véi su khac biét ro rét gitra cac
quéc gia va cac nhom nhén khau hoc khac nhau trong chinh cac qudc gia.

O Viét Nam, hién chua c6 dir li¢u day du vé dich té ctia DTD tip 1 ¢ tré em. Dir liéu tir cac
bénh vién chuyén khoa nhi cho thay ca nudc c6 khoang gan 2000 tré duge chan doan PTD
tip 1. Tai Benh vién Nh1 Trung uong trong 33 nam c6 943 tré duge chan doan DTD tip 1
tinh dén nay so tré méc < 18 tudi van dang dugc diéu tri va quan ly la 586 tre. S tré mac
PTD tip 1 c6 xu hucmg gia tang trong ca nudc tir 7 nam gan day. Tai Bénh vién Nhi Trung
wong, tr ndm 2017 dén 2023, mdi nim co tir 60 dén 95 tré méi dugce chan doan TP tip 1.
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PHAN 2: PHAN LOAI VA CHAN POAN DAI THAO PUONG
O TRE EM VA THANH THIEU NIEN

Phén loai dai thao dwong

Phén loai DTD dong vai tro quan trong dé xéc dinh phuong phép diéu tri, tdi wu hoa diéu tri
cho ting ca thé. O tré em va thanh thiéu nién, PTD duoc phén ra cac thé nhu sau:

1.1

. Dbai thao duong tip 1

Do pha huy té bao B, dan dén thiéu hut insulin hoan toan
Do mién dich (dic trung boi su xuat hién ctiia mot hoac nhiéu céac khang thé tu mién)

Vo can

1.2. Dai thao dudng tip 2: do khang insulin véi sy thiéu hut insulin twong d6i va sau do ting

glucose huyét

1.3. Cac nhoém khac

b)

g)
h)

Céc dang phd bién cta bénh DTD don gen:

PTD khoi phat & ngudi tré tudi (MODY), nhém nay bao gdbm DT do dot bién cac
gen HNF4-A; GCK; HNF1A; HNF1B

PTD so sinh do dot bién cac gen: KCNIJ11; INS; ABCCS; 6924 (PLAGLI1, HYMAI);
GATAG6; EIF2AK3; FOXP3

Khiém khuyét di truyén trong hoat dong ctia insulin:
INSR

Loan dudng m& toan than bam sinh

Loan dudng mé& cuc bd ¢o tinh chét gia dinh
PIK3R1 (hoi chirng lun)

Céc bénh vé tuy ngoai tiét:

Viém tuy, chén thuong/phau thuit cit tuy, u tan sinh, DTD lién quan dén xo nang, thira
sat lién quan dén truyén mau

Cac bénh noi tiét nhu hdi ching cushing, cudng giap, u tay thuong than, u tiét glucagon,
u té bao sigma dao tuy Langerhans (Somatostatinoma).

Do thuoc hodc hoa chat: cac thude corticoid, thudc trc ché protease (thé hé thi nhat), nhém
thuoc statin, diazoxide, phenytoin, L-asparaginase, pentamidine, thudc loi ti€u thiazide,
hocmon tang truong tai to hop.

Nhiém trung: rubella bam sinh, enterovirus, cytomegalovirus
Céc dang bénh PTD qua trung gian mién dich khong pho bién:
Khéang thé khang thu thé insulin

Thiéu hyt tu mién dich da tuyén noi tiét APS I va Il



i) Cac hoi chirng di truyén khac:

- Hoi chung Down

- Hoi ching Klinefelter

- Hoi chung Turner

- Chimg mat diéu hoa Friedreich

- Loan dudng tang truong luc co

- Réi loan chuyén hoa porphyrin
- Hdi chirng Prader- Willi

1.4. Phan biét dai thao dudng tip 1, tip 2 va dai thao dudng don gen

Bang 1. Dic diém l4m sang ciia DTD tip 1, tip 2 va DTD don gen
& tré em va thanh thiéu nién

Dic diém Fip 19 Tip 2 Don gen
Di truyén Da gen Da gen Don gen
Tudi khoi phat | 6 thang tudi —| Thuong tudi day thi | Thuong sau tudi day
nguoi truong | hoac mudn hon thi, ngoai trir PTD so
thanh tré tudi sinh hoac BTP do
dot bién GCK

Triéu ching 1am
sang

Hau hét cap tinh,
dién bién nhanh

Khac nhau: tir dién bién
chim, nhe (am tham)

Khac nhau, co thé
tinh ¢& phat hién nhu

hodc nang dot bién GCK

Céc biéu hién két hop khac

Tu mién Co Khong Khong

Nhiém toan | Phd bién Khéng phé bién Pho bién ¢ DTD so

ceton sinh, hiém & cac thé

khac

Béo phi Tuong duo‘qg vé:i Ti 1€ cao co6 béo phi Tuong dl{orng ydi ti
ti 1¢ cua quan thé 1é¢ ctia quan thé binh
binh thuong thuong

Gai den Khoéng Co Khong

Ti 18 % trong s6 | Thuong > 90% Hau hét cac nudc < 10% | 1-4%

DTD ¢ nguoi tré (Nhat Ban 60-80%)

B6 me mac PTD | 2-4% 80% 90%

2. Chén doan

2.1. Tiéu chuin chan doan DTD dya vao 1 trong 4 tiéu chi sau day:
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i/ Ngum bénh co cac triéu ching c6 dién cua tang glucose huyét hodc cua con tang glucose
huyet cap kém theo muc glucose huyét tuong bat ky > 200 mg/dL (11,1 mmol/L). hoac

i/ Glucose huyét trong luc doi > 126 mg/dL (hay 7,0 mmol/L), hodc

iii/ Glucose huyét twong & thoi diém sau 2 gid thuc hién nghiém phap dung nap glucose
duong udéng > 200 mg/dL (hay 11,1 mmol/L), hodc

iv/ HbA1C > 6,5% (48 mmol/mol). Xét nghiém phai dugc thyc hién bang phuwong phap da
chuin héa theo tiéu chuén quéc té.

Chan doan xac dinh néu c6 2 két qua trén ngudng chén doan trong cung 1 miu méu xét
nghiém hodc ¢ 2 thoi diém khéc nhau d6i véi tiéu chi (i), (iii), hodc (iv); riéng tiéu chi (i) thi
chi can mgt lan xét nghiém duy nhat.

Céc luu ¥ khi chan doan DTD & tré em va thanh thiéu nién:

- Glucose ltc doéi duge do khi tré nhin an (khong udng nudce ngot, c6 thé udng nudc loc) it
nhét 8 gio;

- Nghiém phap dung nap glucose bing duong udng phai dugc thuc hién theo hudng dan
ctia T6 chirc Y té thé gidi: tré nhin déi tir nira dém trude khi lam nghi¢m phép, dunv mot
lugng 1,75 g/kg trong luong co thé (téi da 75 g) glucose hoa tan trong nudc va udng trong
khoang 5 phut. Nghiém phép nay it duoc chi dinh dé chan doan DTD tip 1 ¢ tré em va
thanh thiéu nién. Tuy nhién, nghiém phép nay c6 gi trj trong chan doan cac thé TP
khac nhu BDTD tip 2, PTD don gen. Truong hop nghi ngo ¢co thé tién hanh lai dinh ky to
khi c6 chan doan. Trong 3 ngay trude khi thue hién nghi¢m phap thi tre can an khau phan
t6i thiéu c6 khoang 150 g cacbohydrat méi ngay.

- Vai trd ctia HbA1C trong chan doan DTD tip 1 & tré em khong 1 rang, néu HbAIC <
6,5% cting chua loai trir dugc DTD 6 tré em.

- Céc triéu chimg dién hinh cia DTD & tré em va thanh thiéu nién bao gom: dai nhiéu, udng
nhiéu, dai dém, sut can, dn nhiéu, mét moi, rdi loan hanh vi, mit md. Co6 thé co cac triéu
chung cua nhiém toan ceton do DT khi duoc chan doan (chiém ti 1&¢ 28-42% trong )
cac tre BDTD tip 1).

2.2. Chan doan PTD tip 1 va chan doan phén biét

- Cic xét nghiém h tro chan doan xéc dinh phan loai DTD bao gdm: céc tw khang thé lién
quan dén DTD tip 1 nhu tu khéng thé khang glutamic acid decarboxylase 65 (GAD65),
tyrosine phosphatase-like insulinoma antigen 2 (IA2), khang thé khang insulin (IAA), tu
khang thé chong chat van chuyén kém té bao beta dic hiéu 8 (ZnT8). Su hién dién cua
mot hodc nhiéu cac khing thé trén giup chin dodn xac dinh DTD tip 1.

- Chén doan cac thé DTP khac nén duoc dit ra khi tré ¢6 két qua am tinh voi cac khang thé
lién quan dén bénh va:

+ Tién su gia dinh c6 dot bién gen trdi cia PTD (MODY);
+ DTD khaoi phat dudi 12 thang, dac biét la dudi 6 thang tudi (DTD so sinh);

+ Tang nhe glucose huyét twong lic déi (5,5-8,5 mmol/L hay 100-150 mg/dL), déc biét
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o nguoi tré, khong béo phi, khong cé tri¢u chimg (MODY);

Thoi ky “tring mat” kéo dai trén 1 ndam hodc liéu insulin thap bat thuong < 0,5
Ul/kg/ngay sau 1 nam méc bénh PTD (MODY);

Céc tinh trang lién quan nhu diéc, teo thi giac hodc cac hoi ching déc trung (bénh ty
theé);

Tién sir tiép xuc véi cac loai thuée dugc biét 1a gay doc cho té bao p hodc gay ra khang
insulin (vi du: thude trc ché mién dich nhu tacrolimus hodc cyclosporin; glucocorticoid
hodc mot so thuoc chong tram cam).

Xét nghiém di truyén phén tir c6 thé gitp xac dinh nguyén nhén cuy thé ctia bénh va
lya chon phuong phap diéu tri thich hop cho tré nghi ngo mic DTD don gen. Trong
khi mot sé dic diém 1am sang dic hiéu s& canh bao cic bac si 1am sang vé kha ning
mic DTD don gen, tuy nhién néu khong co nhiing triéu chirmg nay ciing khong loai
trir bénh.
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PHAN 3: CO CHE BENH SINH VA CAC GIAI POAN PAI THAO BUONG TiP 1

DTD dugc dic trung boi su pha huy cac té bao B, thuong do qua trinh tu mién dan dén mat
kha néng san xuit hoan toan hoic 1 phan insulin ndi sinh. Trong phan 16n céc trudng hop, su
pha huy te bao f cua tuy do trung gian mlen dich xay ra voi toc d6 khac nhau, chiu anh huong
boi cac yéu té khac nhau bao gom gen, tudi va sac toc. Qué trinh nay tién trién lién tuc qua
cac giai doan co thé xac dinh rd rang trude khi c6 cac triéu chirng lam sang:

- Giai doan 1: c6 thé kéo dai hang thang dén nhiéu nam, dic trung bai sy xuét hién cua
céc tu khang thé khang té bao B, giai doan nay, chua c6 céc bi€u hién cua triu ching
]am sang va glucose huyét tuong binh thuong.

- Giai doan 2: rdi loan dung nap glucose huyét tuong nhung chua c6 tri¢u chirng lam sang
(giai doan tién tri¢u ching).

- Giai doan 3: khoi phét bénh va c6 triéu chirmg 1am sang.
- Giai doan 4. BDTD tip | kéo dai.

Nguyén nhan cua BDTD bao g6m nhiéu yéu t6 nhu tinh nhay cam di truyén, cac yeu t6 moi
trrdng, hé thong mién dich va cac té bao B; tuy nhién vai tro cu thé cua cac yéu td nay chua

1o rang.

Ty 1é¢ miac DTD tip 1 trong dén so no6i chung 1a 0,4%. Ho hang cua nhirng nguoi mac DTD
tip 1 ¢6 nguy co cao hon: ty 1¢ mic cua anh chl em rudt la 6-7%, ¢ con cua noum me mac
PTD tip 1 1a 1,3- 4%, ¢ con cua nguoi cha mic DT tip 1 1a 6- 9%; nguy co méc DTD tip |
O cac cip sinh doi khéc trirmg twong tu nhu ¢ anh chi em rudt, nhung ¢ cac cap sinh doi cung
trung thi ty 1 nay c6 thé vuot qua 70% Tinh nhay cam vgi DTD tip 1 duge xac dinh boi
nhiéu gen nhu: ving HLA trén nhiém sic thé 6p21 lién quan dén 30- 50% cac trucmg truong
h()'p PTD tip 1. Co6 60 locus gen ¢o nguy co cao gay BTD tip 1. Trong s6 d6 chiém ty 1& cao
nhét 1a gen insulin (INS) tren nhiém sic thé 11p15, tyrosme phosphatase loai khong thu thé
22 (PTPN22), trén nhiém sic thé 1p13, protein lién két vai té bao lympho T gay déc té bao
(CTLA-4).

Céc yéu td khoi phat (nhiém trung, dinh dudng, béo phl hod chét...) dugc cho 1a lién quan
dén su pha huy té bao P cua tuy phan lén chua duoc biét dén, nhung qué trinh phé huy té bao
f thuong bit dau nhiéu thang dén nhiéu nam trudc khi xuat hién cac triéu chimg lim sang.
Nhiém enterovirus trong qua trinh mang thai, thm ky nhii nhi, tré nho va thanh thiéu nién co
anh huong dén sy phat trién cta cac yéu té tw mién clia tiéu dao tuy, dac biét khi nhiém virus
trong thoi ky tré nho Enterovirus da duoc phat hién trong tiéu dao tuy cua nguoi bénh DTD
tip 1. Ngoai ra, mic rubella bam sinh cling dugc phét hién c6 lién quan dén su phat trién ctia
PbTb tip 1.
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PHAN 4: PIEU TRI PAI THAO PUONG KHONG CO BIEN CHUNG
NHIEM TOAN CETON KHI MOI CHAN POAN

1. Thiam kham lim sang
Mt nuée < 3%, khong ¢6 triéu chimg nhiém toan va khong nén
Xét nghiém cin 1am cho tit ca tré duge chan doan DTD lan dau

- Ceton mau tai giuvong (néu c6) hodc ceton niéu vdi moi tré co glucose huyét > 11,1
mmol/L.

+ Néu ceton duong tinh, can chi dinh khi mau tinh mach dé danh gia nhiém toan, néu
pH < 7,3: xu tri theo phan “Chan doan va dicu tri nhiém toan ceton va ting ap luc
tham thau do DTD” trong tai li¢u nay.

+ Trong truong hgp khi mau khong toan, ceton ducmg tinh: can tiép tuc theo ddi ceton
cung vai glucose huyét tuong - dé dam bao thé ceton giam khi bit dau diéu tri voi
insulin (dirng theo doi khi 2 mau lién tiép am tinh va thir lai ceton khi glucose huyet
¢6 mau > 15,0 mmol/L).

- Khang thé GAD, IAA, IA2, ZnT8 va chirc ning tuyén giap

- Cac xét nghiém khéc: Vi tré nho hodc tré vi thanh nién co thira can béo phi hodc co tri¢u
chirng gai den

+ Binh lugng C-peptid va insulin mau (nhdm phan biét véi DTD tip 2, tuy nhién, DTD
tip 1 van la chan doan uu tién trong bénh canh nay).
+ Céc xét nghiém vé lipid méu.
+ Cac xét nghiém danh gia chirc nang gan.
2. Diéu tri
Quyét dinh lya chon phac 6 insulin riéng cho tirng tré can dugc trao d6i gitra nhom y béc si
véi tré va gia dinh. Lua chon insulin va liéu dung dudi day chi mang tinh dinh hudng va tung
bac si lam sang co thé dua ra cac cach tiép can khac nhau.
2.1. Xir tri ban ddu
- Tiém ngay: Insulin tic dung nhanh, tiém dudi da voi lidu: 0,25 Ul/kg
+ Néu thoi diém vao trong khoang 2 gid trude bira chinh, hodn liéu tiém ngay nay va chi
tiém vai liéu insulin dau tién nay trudce bita an chinh.
+ Giam 50% lidu néu tré < 4 tudi. Liéu thép hon néu khong c6 nhiém toan.
2.2. Diéu trj duy tri

Vi truong hop chan doan DPTD lan dau, c6 thé lua chon 1 trong 2 phac dd insulin tiéu chuan
sau day. Can cé thé héa su lua chon dua trén kha nang tuan thu diéu tri, cung Lrng insulin va
diéu kién chiam soc tai gia dinh ciing nhu tai truong hoc. Can tham khao chi tiét trong phan:
“Piéu tri DTD tip 1 & tré¢ em va thanh thiéu nién bang insulin” trong tai liéu nay.
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a) Tiém nhiéu lan trong ngay v4i mot lieu insulin tic dung kéo dai vao ban dém va insulin
tac dung nhanh trudc céc bira an

Bit dau véi tong lidu hang ngay: 1,0 Ul/kg/ngay.

Lidu insulin nén: 0,4 Ul/kg (insulin tac dung kéo dai nhu glargine) luc 20:00 —21:00 gio.
Liéu insulin tic dung nhanh con lai chia déu cho 3 1an trudc cac bita an (khoang 0,2 Ul/kg
trude moi bira chinh).

Néu tré m&i chan doan va cé ké hoach theo phac d6 insulin nay dén kham vao budi sang,
cén ting nhe lidu trudc bira an (tang 1én khoang 0,25 Ul/kg/lan) cho dén khi tiém dugc
insulin nén vao dém cung ngay.

Uu diém cua phéac d6 tiém insulin nhiéu lan trong ngay 1a linh hoat, dé diéu chinh theo 15
song cuia timg tré (thoi diém bita chinh, hoat dong thé thao...); tuy nhién, tré 16n can duoc
hudng dan dé c6 thé tu tiém insulin khi khéng c6 bd me hd trg (khi ¢ truomg hoc), phu
hop v6i tré trén 10 tudi.

b) Tiém hai lan mdi ngay véi insulin tron (insulin tac dung ngan va trung binh)

Thuong bit dau véi tong liu hang ngay (total daily dose, TDD) la 1 Ul’/kg/ngay nhung
can cé thé hoa (vi du: giam liéu ¢ tré duoi 5 tudi).

Lidu insulin dugc phan bb nhu sau: 2/3 tong lidu hang ngay vao budi sang, 1/3 tong liéu
hang ngay vao ban dém. Insulin tic dung trung binh chiém ti I¢ 2/3 insulin trong mdi liéu,
con lai la insulin tac dung ngan.

Phac dé tiém 2 14n mdi ngay pht hop véi tré dudi 10 tudi.

Luu ¥: néu tré moi chin doan va c6 ké hoach theo phac db tiém hai lAn m&i ngay nhung
dén kham sau 22 gid, c6 thé khong kip bat dau ngay lan tiém toi v&i insulin tron. Trong
truong hop nay, can tiém dudi da insulin tic dung ngan vai lieu 0,25 Ul/kg, nhic lai sau
4-6 gio, kém mot bira @n nhe (tuy vao glucose huyét, ceton va khoang cach toi bura sang).
Xét nhap vién hodc hoi chan béc si chuyén khoa nhi: TAt ca cac tré DTD mdi chan doan.
Tré can dugc nhap vién dé diéu chinh liéu insulin va gido duc suc khoe vé DTD.

Xét chuyén tuyén téi cac Bénh vién Nhi tuyén tinh hodc cac Bénh vién Nhi khu vuce: Tinh
trang bénh vuot qua kha ning diéu tri cia Bénh vién tuyén huyén hodc tinh.
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PHAN 5: CHAN POAN VA PIEU TRI NHIEM TOAN CETON DO PAI THAO PUONG
VA TINH TRANG TANG GLUCOSE HUYET TANG AP LUC THAM THAU

1. Toan ceton do dai thio dwong

Toan ceton do PTD (Diabetic ketoacidosis - DKA) xay ra do thiéu insulin hoan toan hodc
mot phan kém theo sy ting nong do cua cic hormon diéu hoa dbi khang cathecholamin,
glucagon, cortisol, va hormon tang truéng. DKA co thé xut hién trong lan dau nhap v1en
nhung cling co thé xuit hién ¢ tré DT dang diéu tri nhung bo tiém Insulin hay khi bi om
nang.

I.1. Chan doan

- Tiéu chuén chan doan DKA vé xét nghiém:
+ Glucose huyét twrong cao >11 mmol/L (~ 200mg/dL)
+ pH < 7,3 hodc bicarbonate <18 mmol/L

+ Ceton mau cao (beta-hydroxybutyrate > 3 mmol/L) hodc ceton ni¢u ¢ muc trung binh
hodc nhiéu (tur 2+)

- Phan loai mic d§ nang cua DKA
+ Nhe: pH < 7,3 hoac HCO3 < 18 mmol/L
+ Trung binh: pH <7,2 hoac HCO3 <10 mmol/L
+ Ning: pH <7,1 hoac HCO3 < 5 mmol/L

1.2. Banh gia cAp ctru

- Tuén tha cac huéng dén vé dénh gia ngudi bénh theo APLS (Advanced Pediatric Life
Support — Cap ctru nhi khoa nang cao), dam bao dudng tho va tuan hoan.

- Danh gia cac chi O song, do can nang hién tai
- Thiét lap 2 duong truyén ngoai bién,

+ Mot duong truyén dé ldy mau lam xét nghiém: glucose, beta-hydroxybutyrat (ceton
mau), khi mau, dién giai do, ure, creatinine.

+ Mot duong truyén dé bu dich
- Hoi bénh sir, kham lam sang bao gém mirc d§ y thuc, tim 6 nhiém trung.
- Panh gia mac do mat nude:

+ Mat nude ning (10%): cdc triéu chimng giél]g nhu sdc: mach yéu, ha huyét ap, chi lanh,
thoi gian d6 diy mao mach kéo dai, v6 ni¢u. Tuong tmg v6i DKA nang

+ Mat nudc trung binh (7%): thoi glan d6 day mao mach kéo dai, nép véo da mét cham,
niém mac kho, khong c6 nudc mit, mit triing. Tuong Gng voi DKA trung binh

+ MAat nude nhe (5%): Khong c6 triéu chimg. Tuong tmg voi DKA nhe.
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- Dénh gia mic d¢ y thirc theo thang diém Glasgow.

- Néu ngudi bénh mét y thire, khong dam bao dudng tho cAn dit sonde da day va can nhac
dat ndi khi quan.

- Néu c6 soc: Cho thd oxy

- Néu c6 bang chimg caa nhiém khuan can dung khang sinh

- Céc xét nghiém khac can lam thém: Céng thirc mau, albumin, calci, phosphat, magie,
HbAlc, CRP va céc khang thé khéng tuy (néu bénh nhi vao lan dau), ap luyc tham thau
mau.

Luu y: Tré can duogc diéu trj tai cac khoa, phong ¢6 kinh nghiém va dugc dao tao dé diéu tri
DKA. Véi tré bi DKA nang (triéu ching kéo dai, suy tuan hoan, rdi loan y thue) hoac co
nguy co ton thuong ndo (< 5 tudi, pH < 7,1, pCO2 < 21 mmHg, ure méau > 20 mg/dL): nén
diéu tri tai khoa hdi sirc cap ciru

1.3. Diéu tri

- Muc tiéu diéu tri:

Diéu chinh tinh trang nhiém toan va nhiém ceton
Diéu chinh tinh trang mét nudce, dién giai do

Diéu chinh glucose huyét tuong

+ + + +

Theo dai va diéu tri cac bién chimg ctia DKA

+ Xéc dinh va diéu tri moi yéu té 1am nang Ién tinh trang DKA
1.3.1. Bu dich
- Muc tiéu bu dich:

+ Khéi phuc thé tich tuan hoan

+ Bu nudce thiéu va diéu chinh Natri mau

+  Cai thién muc loc cau than, tang d¢ thanh thai glucose va thé ceton
- Cach bu dich

+ Néu tré c6 giam thé tich tudn hoan nhung chua sdc: bolus 10 — 20 ml/kg NaCl 0,9%
trong vong 20 - 30ph

+ Néu tré c6 soc: bolus ngay 20 ml/kg NaCl 0,9% va danh gia lai tudn hoan sau mdi lan
bolus

+ Than trong véi tré DKA cén bolus > 2 lan
Bu dich bing NaCl 0,45% - 0,9% hoic Ringerlactat

+ Téng lugng dich can bu = luong dich mat + dich nhu cau. Téng luong dich nay sé bu
trong 24- 48 gio (tham khao bang)
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Luong dich mit = 10 x % dich mét x cin ning (ml)

Vi du: Mat nudc nhe (DKA nhe): 5%, mat nude vira (DKA vira) 7%, mat nuée ning
(DKA néang): 10%

Dich nhu cau dugc tinh theo cong thirc Hollyday — segar

+ <10 kg: 100 ml/kg/24 h

11-20 kg: 1000 ml + 50 ml/ kg /24h cho méi kg tir 11-20kg
>20 kg: 1500 ml + 20 ml/kg/ 24h cho mdi kg >20

Luong dich mét qua dudng tiéu thuong khong dugce tinh vao trong lugng dich bu.

+ + + +

Téc do dich truyén khong anh huong dén noéng do Natri huyét thanh, nhung nong do
Natri trong dich truyén thi ¢6 anh hudng. Do vay, néu Natri mau khong tang song hanh
véi muc giam glucose huyét twong thi s& diéu chinh Natri trong dich truyén. Tham
khao phuc luc 1.

1.3.2. Budién giai
- BuKal

+ Nguyén nhan giy thiéu Kali: tang ap luc thim thau méau & long mach, do toan chuyén
hoa, huy glycogen/protein thir phat do thiéu insulin, thiéu dich gay cuong aldosterone
thir phét 1am tang thai Kali qua dudng nigu.

+ Bu Kali la cn thiét: ngoai trir suy thén

+ Néuco giam kali: khoi dau bu dich va bu kali, tam hoan Insulin cho dén khi Kali mau
> 3.5 mmol/L, téc do bu Kali khong qua 0,5 mmol/kg/gio. Xét nghi¢m Kali 1 gio/l
1dn cho dén khi Kali mau > 3,5 mmol/L thi bit dau truyén Insulin. Luu y: bu Kali song
song vai bu dich nhung bing 2 duong truyén riéng biét.

+ Néu kali méau cao > 5,5 mmol/L: dung dich truyén khong c6 Kali va xét nghiém Kali
1 gio/l lin cho dén khi Kali mau <5,5 mmol/L thi chuyén sang dich truyén co Kali.

Néu khong do dugce Kali méu thi sir dung di¢n tdm do:
Kali thap: PR kéo dai, song T det, ST thap, U cao, QT kéo dai
Kali cao: séng T cao/nhon/can déi, QT ngin

+ + 4+ o+

Vi truong hop Kali mau tir 3,5 — 5,5 mmol/L thi ding dich chira 40 mmol/L Kali
(30ml KCI 10% pha trong 1000m! dich truyén).

+ Xét nghiém Kali mau dugc thuc hién 2 — 4 gio/lan néu nong do Kali méu binh thuong.
- Bu phospho

+ Mit Phospho trong DKA la do loi niéu thAm thiu, thuong giam khi bat dau diéu trj
Insulin. Ha Phospho méu c6 triéu chirmg co thé xay ra khi nhin dn truyén dich qua 24

gio

+ Phospho mau > 0,32 mmol/L: thuong khéng c6 tri¢u chirng




-+

+

Y7

Phospho mau < 0,32 mmol/L: can diéu tri dé tranh ha phospho mau nang cO triéu
chung (v1 du: bénh nao, glam chure nang co bop co tim, suy hé hip do yéu co hoanh,
yéu co gbe chi, kho nudt, tac rudt, huyet tan, giam tiéu cau, tiéu co van)

Khi truyén phospho can theo di calci mau va magie méu

1.3.3. Truyén insulin

Muc dich truyén insulin nham:

-~

+

-+

Chuyén hoa té bao binh thuong
Ngan pha huy m6é md/tao ra ceton

Lam binh thuomg nong do glucose

Bt dau truyén insulin 1 gid sau bat dau bu dich duong tinh mach

Liéu insulin:

+
+
+
+
+
+

Tur 0,05 — 0,1 Ul/kg/gid, loai insulin tac dung ngan (regular insulin)

Vi trudng hop pH > 7,15: liéu 0,05 Ul/kg/gid

Vi tré nho < 3 tudi + DKA nhe: ding liéu thap 0,03 Ul/kg/gio

Duy tri lidu insulin cho dén khi DKA héi phuc (khi hét nhiém toan pH >7,3)
Can nhéc tang liéu Insulin: néu cai thién sinh héa chim hon du kién

Pich truyén Insulin: Tc d¢ giam glucose huyét twong: thudng tir 2 - 5 mmol/gid (36
— 90 mg/dL/gio)

Mot s6 luu y:

+

—

+

-

Truyén Insulin tinh mach liéu thap 1a an toan va hi¢u qua
Tuyét di khong bolus insulin
Sau khi pha dich insulin: can xa dich trong day truyén

Néu khong dat dugc ven, xem xét tiém ba'ip, khong nén dung ven tinh mach trung tam

Phong ha glucose:

+

-

—

- .

Khi glucose huyét twong giam con 14 - 17 mmol/L (~250 — 300 mg/dL) hodc glucose
huyét twong giam nhanh trén 5 mmol/L/gi¢ (~90 mg/dL/gio): can pha thém glucose
vao dich truyén. Khoi dau c6 thé pha thém Glucose 5%, néu glucose huyét tuong tiép
tuc giam, can pha thém Glucose 10%. Nong do6 glucose trong dich truyén c6 thé 1én
t¢i 10 - 12,5%. Vi du: pha Glucose 10% voi NaCl 0,9% ti 1€ 1:1 duge dung dich moi
v6i nong d¢ glucose 5%.

Néu chi s6 sinh héa ciia DKA nhu pH, khoang tréng anion, ceton mau khéng cai thién:
Danh gia lai, xem lai diéu tri insulin

Tim nguyén nhan gy cham dap g vai insulin (nhiém trung, pha sai, dudng dung)
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Véi DKA nhe / trung binh c6 thé diéu tri nhu sau:

+ Dung [psulin tac dung nhanh (rapid-acting insulin analog) tiém dudi da 1 gid/1an hodc
2 gio/lan

+ Liéu khéi dau: 0,15 Ul/kg mdi 2 gio (bat dau tiém sau bu dich 1 gio)

+ Néu glucose huyét twong giam nhanh > Smmol/L/gi& (~ 90 mg/dL/gi®) va/hodc phai
bu dich ¢6 glucose dé dam bao glucose huyét tuong thi dung lidu insulin 0,1 Ul/kg
moi 2 gidy

+ Luu y: chi thuc hién khi tuéi méu binh thuong

Vi DKA nhe

+ Tiém duéi da insulin ngén han (regular insulin) 4 gio/lan

+ Liéu 0,13-0,17 Ul/kg/liéu (hay 0,8 — 1 Ul/kg/ngay)

+ Tang/giam lidu 10-20% trude mdi lan tiém, dua vao nong do glucose

+ Tang liéu sau 2-3 gid néu toan khong cai thién

1.3.4. Bu kiém

Bu kiém: khong ¢6 lgi ich trén lam sang, tham chi co thé gay toan dich nao tuy.
Chi dinh bu khi:

+ Kali cao nguy hiém tinh mang

+ Toan ning (pH < 6,9) kém theo ¢o6 bang chiing cua giam sirc co bop co tim.
Khi bu kiém, can giam sat chit ché nong d6 Kali huyét thanh.

Néu toan hdi phuc cham:

+ Chu yéu do toan chuyén héa Clo méu tang: thuong lanh tinh va khong can tri hodn
viéc chuyén tiém dudi da

+ (C6 thé do thiéu dich, nhiém trung, pha sai insulin.

1.3.5. Chuyén duong ubng va insulin tiém dudi da

Cho tré @n trd lai va chuyén Insulin tiém duéi da khi DKA hoi phuc: hét nhiém toan (pH
>1,3)

Chon thoi diém nging insulin truyén tinh mach: thuong trude bita an chinh

Viéc lua chon ché do tiém insulin 2 mii hay 4 mulfngay can phu hop voi thuc tién. Tuy
nhién, nén lya chon phac dd 4 mii/ngay khi méi chuyén tir truyén tinh mach sang tiém

dudi da.
V6i phac d6 4 mili
+ Liéu insulin dau:

+ Néu dung insulin tac dung ngin (regular insulin): tiém dudi da truée khi dimg truyén
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Insulin 30 phat.

+ Néu dung insulin tic dung dung nhanh (rapid acting analogue): tiém dudi da ngay
trude khi dirng truyén Insulin.

+ Dbi véi tré dang sir dung ché d6 tiém 4 mii (basal — bolus), lidu insulin nén dau tién
¢6 thé duoc tiém vao budi toi va nglmg truyén insulin vao sang hom sau.

Lidu Insulin nén bit diu tir 0,8 — 1 Ul/kg/ngay, lidu mdi mili tiém can dya trén lya chon

ché do tiém (xin xem thém bai dicu tri Insulin).

Sau khi chuyén tiém dudi da: Do glucose huyét mao mach thuorng xuyén dé tranh tané,/ha

glucose. Vao ngay dAu sau khi chuyén tiém dudi da c6 thé kiém tra 2 - 4 gio/lan, vao
nhitng ngay sau c6 thé kiém tra 5 mau/ngay.

1.4. Theo do6i lam sang va sinh hoa

Ghi chép ti mi, tirng gio, ké bang.

Theo doi hang gio cac chi tiéu sau:

+ Chi s sinh ton

+ Pénh gia tri giac bang thang diém Glasgow, ddu hiéu/triéu ching tén thuong ndo
+ Liéu luong insulin

+ Glucose huyét mao mach

MGi 2-4 gid can theo ddi céc chi tiéu sau: Dién giai do, glucose, ure, calci, magie, phospho,
khi mau.

1.5. Bién chiing

Ti 18 tir vong (3 - 13%): do ton thuong ndo

Di chirng than kinh nghiém trong: suy giam tri nhg, giam chu y...

Tén thuong dng than (RTD) va tn thuong than cép tinh (AKI): 43 — 46%

Bién chirng khac: Ha kali, ha glucose huyét twong, ha Calci, ha magie, ha phospho mau
nang, nhiém toan tang Clo, nhi®m kiém ha clo, huyét khéi tinh mach xoang, huyét khoi
dong mach nén, xuat huyét noi so, nhdi mau nio, huyet khéi finh mach sau, thuyén tac

ph01, phu pho1, ARDS, QTc¢ kéo dai, tran khi mang ph01, trung théat, dudi da, tiéu co van,
hoai tu rudt, suy than, viém tuy cép. s

1.5.1. Ton thuong ndo lién quan téi DKA

Tilé: 0,5 - 0,9%. Ti 1é ttr vong: 21- 24%
Can nguyén: chua ro rang. Co thé do giam tudi mau ndo va tinh trang viém qué mic

Yéu té du bao: pCO2 thép, Ure cao, nhiém toan niing khi nhap vién, diéu tri nhiém toan
bang Bicarbonat.
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- Tén thuong nio = 1 tiéu chuan chan doan HOAC 2 tiéu chun chinh HOAC 1 tiéu chuén
chinh + 1 tiéu chuan phu

Bang 2. Tiéu chuan chan doan ton thuong nio lién quan téi DKA

day II1, IV va VI)

Kiéu tho bat thuong (thd rén,
thd nhanh, kiéu thd Cheyne-
Stokes, ngung tho)

mach hoac ngu
Tiéu khong tu chu khong phu
hop voi ltra tudi

R S S At | g £ 1o =0 S
Tiéu chuan chandoan | Tiéu chuan chinh 7 ‘Tiéu chuan phu
Dap ing van dong hoac 161 noéi: | Thay dbi y thirc, 14 1an Non mua
bat thuong Nhip tim giam lién tuc (giam | Pau dau
Tu thé béc vo/mat nio hon 20 nhip méi phuat) khong | The o
Liét day than kinh so (dac biét phai do cai thién thé tich ndi Huydt 4p tim

trrong > 90 mmHg

Tudi < 5 tudi

Diéu tri:

-

—

+

+ + + +

Piéu tri ngay khi nghi ngd

Diéu chinh dich tranh qua tai dich hodc ha huyét ap

Manitol 0,5-1g/kg tiém tinh mach trong 10—15 phut, hi¢u qua sau 15 phut, kéo dai
120 phut, c6 thé lap lai sau 30 phut.

C6 thé sit dung NaCl 3% 2,5-5 ml/kg trong 10-15 phut thay thé cho Manitol, hodc
lam sang khong dép Umg vdi Manitol sau 15 — 30 phut

Dit ndi khi quan néu co suy ho hap

Sau khi diéu tri bing cac thudc tang 4p luc tham thau, ¢o6 thé chup ndo

Khong tri hoan dieu tri dé doi chup nao

Muc dich chup ndo la dé danh gia cac ton thuong cén can thiép cap ciru: Xuét huyét

ndi so, huyét khoi.
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Lam sang va tién s D4u higu Xét nghiém sinh héa
Uéng nhiéu, tidu nhiéu Méat nudc Ceton mau/niéu tang
N6n, budn nén Thé sau (Kussmaul) Tang glucose  huyét
Thé nhanh, dau bung Hoi thé ¢ mui ceton trong
Mét méi, sut can Ngl ga Nhi&m toan

pién giai dd, Ure va céc
xét nghiém khac
[ o i ]
4
r Chin doan xac dinh : nhidm toan ceton do dai thao dudng J

'

!

!

s ==
Sée, gidm tri gidc MAt nuére trung binh ‘Mét nuéc nhe
Hon mé nhung khéng séc / Nén ~An uéng dugc
> e il =
I . s
/ Héi sirc / Truyén dich S hes .E’!ME
Budong the NaCl 0,9% 10 - 20ml/kg, ~ Batdiu tiém dudi da
Sonde da day ¢6 thé nhéc lai Insulin 1)
Ho hép: 100% oxygen Tinh dich bu va dich nhu I
Tudn hoan: Bolus NaCl — chu trong 24 — 48 giér == N R
0,9% 20ml/kg, nhic lai Thém Kall 40mmol/l Khéng cai
cho d@én khi én dinh dichtnrvdn thién
Xem phan diéu tf tén ! y
thuong nao ) /
¥

Tiép tuc truyén Insulin lidu
0,05 - 0,11U/kg/gi® sau khi

f Tén throng ndo
Pau dgu nhidu hodc

tién trién

Nhip tim cham khdng
twong xung

Kich thich, hodc giam
tri giac

Tiéu khdng tu chd
Cac du hiéu than kinh

bu dich 1 gid
S
h
( Theo d&i
Glucose huyét teong mdi gier
Dich vao / ra m&i gi&r
Dé&u hiéu than kinh it nhat 1
Nhi#m toan khéng cai el gity méi 1An
1 Dién giai db 2 gi¢ lAn sau khi
bét dau bu dich
Dénh nlé |!| Theo dbi tim mach _//
Tinh lai dich truyén
Liéu, duérng ding va - '
cach pha Insulin Glucose huyét twong < 17
CAn thém dijch hdi strc mmol/l (300mg/dl)
Can nhéc v& nhiém /
tring J e L
- Thém Glucose (5 - 12.5%) véo dich
truyén a4 dy phong ha glucose huyét
; —r
Cai thién

Lam sang tbt
Hét nhidm toan
An ubng dugc

Chuyén tiém Insulin dwé&i da

khac

¥

—
Loai trir ha duéng mau
Tén thuong ndo?

¥

( Diéu tri tén thwong

nao
Cho Manitol 0,5 —
1g/kg hoac NaCl 3%
Duy tri dich dé dam
bao huyét ap
Chuyén PICU
Can nhéc chup nao chi
khi tinh trang bénh
nhan &n dinh

/

Bét dAu tiém Insulin dudi da, va dirng Insulin tinh mach sau khodng théi gian pht hop

Luu dd 1. Diéu tri toan ceton do PTD

(Trich dén tir tac gia Pinhas-Hamiel and Sperling)
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2. Tinh trang tang Glucose huyét twong ting ap luc thim théu

Tinh trang ting glucose huyét tuong ting 4p lyc tham thau (Hyperosmolar hyperglycemic -
HHS) dic trung boi tinh trang glucose huyét twong va ap lyc tham thédu (ALTT) ting rit cao
trong khi khong c6 ceton ro rang. Nguy co bién ching va tir vong ctia HHS cao hon trong
DKA. Tuy nhién, c6 thé ¢6 sy chong chéo glua HHS va DKA. Nhiém toan nhe c6 thé xuit
hién & tré HHS do nhiém toan lactic vi mat nudc nghiém trong. Ciing ¢ thé co tinh trang
glucose huyét tuong rat cao trong DKA dan dén ting ALTT.

2.1. Tiéu chuén chin doan HHS don thuan:

Glucose huyét twong > 33,3 mmol/L (~ 600 mg/dL)
Khi mau: pH dong mach > 7,3 hoac pH tinh mach > 7,25; HCO3- > 1 5mmol/L
Ceton niéu it, ceton mau it hoac khong co

Ap luc thim thau mau hiéu dung > 320 mOsm/kg

Bang 3. Phan biét gitra DKA va HHS

DKA nhe DKA trung binh | DKA ndng | HHS
Glucose huyét twong | > 11 > 11 > 11 >333
pH tinh mach < 7.3 <T.2 <71 =73
HCO3" <18 <10 <5 > 15
Ceton ni¢u +) (+) (+) it hodc ()
Beta-hydroxybutyrate Cao Cao Cao Bil}h tuhuc‘mg
(ceton méu) hodc ting
Ap lyc thAm thAu mau | Thay déi | Thay doi Thay d6i | >320
Tinh than Tinh Tinh/Lo mo Hon mé Hoén meé

2.2. Piéu tri
2.2.1. Truyén dich

Muc tiéu: Téng thé tich trong long mach va héi phuc tudi mau than

Téc do: khuyén cao nén bu nhanh hon DKA

+ Luong bolus ban dau phai la > 20 ml/kg NaCl 0,9% (gia dinh lugng dich thiéu khoang
12- 15%)

+ Sau d6 nén dung NaCl 0,45% dén 0,75%, wu tién su dung dung dich NaCl 0,45%.

+ Do ndng do natri mau thudng xuyén va diéu chinh néng d¢ natri trong dich truyén dé
giam Natri mau hi¢u chinh va ALTT mau

+ Khuyén cdo: myc tiéu giam Natri mau 0,5 mmol/L moi gid néu mat nudc ting Natri
mau

+ Ty 1€ tir vong co li€én quan dén viéc khong giam duge nong do natri mau hiéu chinh
khi diéu tri
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Néu bu du nude (khi chua dung insulin) glucose huyét twong c6 thé giam 4,1 — 5,5 mmol/L
(~74 - 100 mg/dL) moi gid. Glucose huyét tuong s& giam nhanh trong Vong vai gio dau
sau bu dich. Néu tiép tuc giam nhanh (> 5,5 mmol/L hodc 100 mg/dL) can thém Glucose
2,5% hodc Glucose 5% vao dich truyen.

Tinh tong lwgng dich can bu = dich nhu cau + dich thiéu + sb luong nudc tiéu (cong thire
tinh dich nhu cau va dich thiéu, xin xem lai phi‘m DKA)

Khong can dung insulin qua sém.

Tinh trang HHS c¢6 thé giy ha Kali ning > rdi loan nhip tim

2.2.2. Insulin

Khong bat dau ding insulin cho dén khi da hdi phuc khéi lugng tuan hoan.

Bit dau dung insulin khi téc d giam glucose huyét twong dudi 3 mmol/L/gio (~ 54
mg/dL/gio) khi chi bu dich. Liéu: insulin 0,025 — 0,05 Ul/kg/gi¢ (insulin tac dung ngan —
regular insulin) dé giam glucose huyét tuong 3 — 4 mmol/L/gio (54 — 72 mg/dL/gio)

Vi tré ¢6 ca tinh trang DKA va HHS, ¢o thé st dung insulin sém hon (xin xem phan sau)

2.2.3. Bu dién giai va bu toan.

Trong HHS, ngudi bénh thiéu kali, phospho va magie nhiéu hon trong DKA.

Nén b sung kali (40 mmol/L dich bui) khi ndng d¢ kali va chirc ndng thén binh thuong.
Po lai kali sau mdi 2-3 gid cung theo doi dién tim. Néu kali mau ha nén kiém tra hang
gio.

Chéng chi dinh ding bicarbonat do nguy co 1am ha kali va anh huéng xau dén cung cip

oxy cho t6 chirc.

Néu nguoi bénh cé ha Phospho, co thé st dung két hop Kali phosphate va Kali clorua ty
1& 1:1. Nén theo doi nong d¢ phospho 3 —4 gio/lan

Cén theo di Magie mau thudng xuyén (3 — 4 gio/lan). Néu c6 ha Magie, can bo sung 25
- 50 mg/kg/lan x 3 — 4 lan/ngay, toc do truyén t6i da 1a 150 mg/phut va 2 g/gio.

2.2.4. Bién ching cua HHS

Huyét khi tinh mach: nén du phong Heparin trong lwong phan tur thip ¢ bénh nhén c6
nguy co cao.

Tiéu co van.

+ Tam chiung kinh dién: Pau co, mét, nude tiéu sam mau.
+ Hau qua: suy than cép, tang Kali, ha Calci ndng

+ Theo ddi CK méu 2-3 gio/lan

Tang than nhiét ac tinh

Hiém khi gay phu nio.

a) HHS va DKA phéi hop
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- Kho nhén biét, do d6 diéu tri khéng phu hop, dan dén ting nguy co bién chimg

- Tré dap tng cac tiéu chuﬁﬁ cia DKA va ¢6 ap lyc thim thiu méau hig¢u dung > 320
mOsm/kg va glucose hqyét tuong > 33,3 mmol/L (600 mg/dL)

- Dic biét theo ddi cac ddu hiéu than kinh.

- Mirc d6 bu dich vé"ﬂién giai thuong phai nhiéu hon so véi DKA don thuan.

- Insulin nén cho sém hon (so véi HHS don thuan) khi tudn hoan 6n dinh va tré da dugc bu
dich ban dau.-

- HaKali mau va ha phospho méu ning c6 thé xay ra, can theo doi sat.

Oftn gl
Danh gia dén gidi 63,
Calci, Mg, P mdi 2 gy

v
Thuong xuyén danh gid tgi tinh trang tulin hoan, bilan dich véo 1a .
—> Diby chinh 1 § va hanh phan dién giditron dich b ndu cin thiét

[
Luu do 2. Piéu tri tinh trang tang glucose huyét twong tang ap luc tham thiu mau (HHS)
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PHAN 6: SU DUNG INSULIN PIEU TRI PAI THAO PUONG TiP 1
O TRE EM VA THANH THIEU NIEN

Khong c6 mdt cong thirc chung danh cho tat ca ngudi bénh DTD, dac biét ¢ tré em, boi nhu
cAu insulin & cac l{ra tudi sé khac nhau va phu thudc vao sy phat tnen tang truong, va thay
d6i hormon & tirng giai doan. Chinh vi vay, ngudi bénh bTb t1p I cin mét liéu trinh diéu tri
linh hoat dé duy tri glucose huyét tdi wu va kiém soat céc yéu td bt loi gy gian doan diéu tri.

1.  Phain loai Insulin
a) Phan loai theo céu triic phan tir:

- Human msu]m (insulin nguorl) téng hop bang phuong phap tai td hop DNA, trinh tu acid
amin giong insulin ma co thé tao ra. Vi du: regular insulin (insulin thuong, tac dung ngan),

NPH insulin (insulin tac dung trung binh).

- Insulin analog: tong hop bang ki thuat tai t6 hop DNA, c6 thay d6i mt hoac mot s6 acid
amin hodc gan thém chudi polypeptide dé thay doi dugc tinh. Vi du: insulin téc dung
nhanh (aspart, lispro, gluisine), insulin tdc dung kéo dai.

b) Phan loai theo thoi gian tac dung:

- Insulin tac dung rat-nhanh

- Insulin tac dung nhanh

- Insulin tac dung trung binh

- Insulin tac dung kéo dai

1.1. Insulin tac dung nhanh:

- Insulin tac dung rat-nhanh (Ultra-rapid-acting insulin): Tiém trudc mdi bira an trong ché
d6 tiém nhiéu miii/ngay, ding cho bom insulin hodc dung cu dua insulin tu dong. Pa duoc
FDA cho dung ¢ tré = 2 tudi

- Insulin tac dung nhanh (RAI): lispro (dung moi Itra tudi), aspart (> 1 tudi), va glulisine (>
6 tudi).

+ Liéu phu thudc vao lugng cacbohydrat tiéu thu va nong dé glucose huyét.
+ Tiém ngay hoac trudc bira an 10-15 phat.

- Insulin tac dung ngén (insulin thuong): Tiém trudce mdi bira an 20-30 phut két hop vai
insulin tac dung trung binh 2-3 1an/ ngay hoic insulin tac dung kéo dai (1 hoac 2 lan/
ngay).

1.2. Insulin tac dung trung binh

- Uu diém: chi phi ré, s6 lugng miii tiém giam. Thuéc nén dung vao budi sang dé kiém soat
duoc glucose huyét sau an bira phyu sang va bira trwa (dac biét vai tré di hoc khong tiém
dugc insulin trudc bira an trua).
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Nhuoc diém: ha glucose huyét cao (nira dém dén 4 gio sang) hodc hién tuong binh minh
(dawn phenomc?non): ting glucose huyét vao budi sang (4-8 gio sang). St dung 2 lan/
ngay dé cung cap insulin nén can thiét.

Thubc cén ldn nhe 12-15 l1an trude khi sir dung.

1.3. Insulin tac dung kéo dai (glargine, detemir, degludec)

Thude hap thu cham, gﬁn nhu khong c¢o tac dung dinh hodc rat it; 6n dinh néng do trong
thoi gian dai — giam nguy co gay ha glucose huyét.

Str dung 1-2 lan/ngay (trir insulin degludec co6 thoi gian tac dung kéo dai nén sur dung 1
lan/ngay); wu tién str dung vao bubi toi. Trong trudng hop tré c6 nguy co ha glucose huyét
ban dém nén chon sir dung vao bubi sang. Detemir dugc FDA phé duyét cho dung o tre
> 2 tudi. Glargine U100 (100 Ul/ml) thuong tiém 1 lin vao buéi téi. Glargine U300 (300
Ul/ml) lam giam ha glucose vao budi dém va cho glucose 6n dinh hon & ngudi [on BTD
tip 1 chir khong rd & tré em DTD tip 1. Glargine U300 duge FDA cho dung ¢ tré em = 6
tubi. Degludec duoc FDA cho dung 6 tré > 1 tudi.

1.4. Insulin tron sin: hon hop ctia NPH hodc protamine va insulin tac dung ngan/nhanh.

2

C6 nhiéu loai khac nhau phu thudc vao ty 1€ insulin ngan/insulin thudng véi NPH (10 90,
15:85, 20:80, 25:75, 30:70, 40:60, 50:50) hodc insulin tic dung kéo dai/tac dung ngin nhu
Degludec/Aspart ty 1¢ 70/30. Insulin hén hop & Viét Nam co céc ty 1€ 25/75, 30/70 va
50/50.

Sir dung trong but tiém, can lan nhe khoang 20 lan trugc khi ding.

Nguyén tic cia liéu phap Insulin

2.1. Phac dd tiém insulin tich cuc

Uu diém: luong insulin diéu chinh linh hoat, kiém soat glucose huyét t6t hon, giam bién
chirmg vé mach mau.

Han ché:
+ Tiém nhiu mii insulin trong ngay — ton kém.
+ Kiém tra glucose mao mach lién tuc (= 4 lan/ ngay).
+ Nguy co ha glucose huyét.
Phac d6 tiém nhiéu 1an (Multiple daily injection — MDI)

Phéac d6 tlem nhiéu lin wu viét hon ché dé tiém 2 miii dung tron sin va ché do tiém 3 mili,
nhung cin dugc céa thé hoa, phu thudc vao hoan canh ctia tré/gia dinh va mong mudn cua
tré. Néu dung phéac d6 insulin truyén thong sau vai nam, sé chuyén sang phac do tiém
insulin tich cuc.

Insulin tac dung nhanh (wu viét hon dung insulin nguoi) (55 -70% tdng liéu insulin ca
ngay): tiém trudc mdi bira an, diéu chinh theo glucose huyet/thuc an/muc do hoat dong

(sang - trua — chiéu).

Insulin tac dung kéo dai (30-45% téng lidu insulin ca ngay): tiém 1-2 lan/ ngay.




27

b) Truyén insulin dudi da lién tuc (bom tiém insulin): phu hop véi moi Itra tudi mic DTD tip
1, dic biét trong cac truong hgp sau:

+Ha glucose huyét ning tai dién +Tré nho
+Glucose huyét khong 6n dinh +(< 1 tudi hodc tién hoc duong)
+Kiém soat bénh khong téi wu (HbA lc vugt +cbé do dung insulin anh huéng nhiéu
ngudng binh thuong theo tudi). dén chat lugng song.
+D2é bi toan ceton +Thanh thiéu nién c6 rdi loan an uéng
+Bién chtng vi mach méau va/ hodc ¢6 yéutd | + Phy nit mang thai.
nguy co gay bién ching mach lon +Van dong vién thi dau.

2.2. Phéc dd insulin truyén thong: khong dat duge muc dich kiém soat tét glucose huyét,
nhung phu hop véi ngudi ¢o thoi quen sinh hoat hang ngay déu dan, thoi gian an ¢ dinh.

3.

Phéc do it tich cuc (less intensive): Tiém 2 hodc 3 mii moi ngay, st dung insulin tron.
Insulin tac dung nhanh dugc diéu chinh dya trén glucose huyét va lugng cacbohydrat ticu
thu.

Phic d6 ¢b dinh: Liéu 2 mii insulin tron san/ngay co dinh, khong diéu chinh hodc dicu
chinh rat it.

Phéc d6 3 mili/ngay: insulin tron tiém sang; insulin thudng/tac dung nhanh trude an toi;
insulin nén (thuong dung tac dung trung binh).

Trong ché d6 tiém nhiéu ldn co thé st dung phac d6 tiém 3 mili nhu sau: trudce 2 bita dn
chinh tiém dudi da insulin tac dung nhanh (thuong la bira sang va bira trua); trude | bura
dn chinh (thuong 1a bira tdi) tiém dudi da insulin tron sdn Degludec/Aspart ty 1¢ 70/30, va
khéng phai tiém thudc insulin tic dung kéo dai don déc. Insulin tron sin Degludec/Aspart
ty 1& 70/30 dugc dung cho tré em DTD tir 2 tudi tres 1én, nhung khi dung can xem xét giam
tong liéu insulin trong ngay dé giam nguy co ha glucose huyét, va than trong khi sir dung,
dic biét cho tré em tir 2 dén 5 tubi vi nguy co ha glucose huyét.

Metformin duge dung dé phong ngira, va két hop véi insulin dé diéu trj thanh thiéu nién
DTD tip 1 & 1 s6 nghién ciru nhung it dugc chi dinh trong thuc hanh ldm sang.

Huéng din chinh liéu

3.1. Céc yéu to anh huong dén liéu insulin

- Théi gian va giai doan diéu tri PTD | - Tubi, can ning

- Tinh trang tai vi tri tiém thude - Giai doan day thi

- Két qua glucose huyét va HbAlc - Chu ki kinh nguyét

- Théi quen hoat dong hang ngay - Tinh trang dinh dudng
- Bénh nén tai dién
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Vi du:

- Giai doan tu phuc héi (giai doan trang mat): giam lidu insulin < 0,5 Ul/kg/ngay.
- Giai doan mau giéo (6 thang — 6 tudi): 0,4 — 0,8 Ul/kg/ngay

- Giai doan tién day thi (ngoai giai doan tu phuc hdi): 0,7-1 Ul/kg/ngay.

- Giai doan day thi: 1-2 Ul/kg/ngay.

3.2. Phan phéi lidu insulin hang ngay (sir dung phac d6 MDI)

3.2.1 Liéu insulin nén: 30-45% tong liéu insulin ca ngay

- Glargine: tiém 1 lan/ngay tai mét thoi diém c6 dinh (tré em c6 thé dung 2 1an/ngay hodc
phoi hgp véi NPH).

- Detemir: tiém 2 miii/ngdy. Khi chuyén tr NPH sang detemir, gi&r nguyén lidu ban dau
hodc ting liéu phu thudc vao két qua glucose huyet.

- Degludec: tiém 1 lan/ngay, bat ki budi nao trong ngay. D4i véi tré em nén tiém cd dinh
mdt khoang thoi gian trong ngay.

- Insulin tac dung trung binh (NPH): sir dung vao budi sang dé bao phu insulin trong ca ngay,
dic biét sau bira dn trua hodc bira an nhe ¢ nhing tre khong thé tiém insulin & truong.

3.2.2 Liéu insulin bolus trudc moi bira dn:

Chiém 55% dén 75% tong liéu insulin/ngay

- Dua vao: tong lugng cacbohydrat tiéu thu va mic glucose huyét mong mubn dat duoc.
a) Liéu insulin dua trén tf)ng luong cacbohydrat tiéu thu (insulin CHO)

- Budc 1: Tinh ty I& cacbohydrat/ insulin (CIR) (1 UI insulin ¢ thé chuyén hoa bao nhiéu
gram cacbohydrat): Quy tac 500

500
Tong insulin ca ngay

QIR =

+ Khéc nhau ¢ timg do tudi: tré 1-2 tudi: ding quy tic 300 hodc 250; tré tién hoc dudng:
quy tac 500
+ CIR thong thuong 1:20 hodc 1:25
Vidu: 1tré A cin sir dung insulin séng/trua/chiéu, mdi 1an 6 UI va 12 Ul insulin nén.
- Téng lidu insulin ca ngay = 6+6+6+12 = 30Ul va CIR= ii;’ = 16,7 g/UI

Ham luong cacbohydrat wéc tinh trong bra an
CIR

Vi du: tré A (& vi du trén) can tiéu thu bita dn v6i lugng carbohyrate 45g.

- Budc 2: Tinh liéu insulin sau an =

Liéu insulin can dung = 45/16,7 = 2,67 Ul

b) Liéu insulin dua trén mirc glucose huyét mong mudn dat dugc
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Budc 3: Tinh hé sb nhay cam insulin (1 UI insulin c6 thé lam giam xudng bao nhiéu
mg/dL glucose huyét.): “quy tic 1800” néu do glucose theo mg/dL hay “quy tac 100 néu
do glucose theo mmol/L.

1800

e ————— — (néu glucose huyét tinh theo mg/dL)
Téng lidu inslin ca ngay

+ H¢ s0 nhay cam insulin =
100

Tong lidu insulin ca ngay

+ D6i vai nhom khang insulin nhiéu hodc dung insulin regular: ding quy tac 1500.

; o & 4o . . ; " 1800
+ Vi du: Hé s6 nhay cam insulin (tré A — vi du trén) = —— = 60
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Budc 4:

(néu glucose huyét tinh theo mmo/1)

+ Hoac =

, % . . A ) Glucose huyét hién tai - Glucose huyét mong muon
+ Tinh liéu insulin hiéu chinh = — e (Ul
: Hé sd nhay cam insulin

glucose: mg/dL)
+ Glucose huyét mong mudn: 120 mg/dL.

Vi du: tré A c6 test glucose huyét hién tai 1a 270 mg/ dL

Liéu insulin hiéu chinh = (270 — 120)/ 60 = 2,5 Ul

Nhu vay, qua 4 budc, xac dinh duoc lidu insulin cua tré A can dung trude bita dn d6 =
liéu insulin can dung + liéu insulin hiéu chinh = 2,67 + 2,5 =5,1 Ul

+ Treé A can tiém 5 Ul insulin trudc bira dn nay.

3.3. Cach diéu chinh insulin

4.

Glucose huyét ting cao trudc bira dn sang: ting liéu insulin tic dung trung binh/ kéo dai
trude khi di ngu (cha y ha glucose huyét vé dém).

Tang glucose huyét sau an: tang insulin rat nhanh/nhanh/thuéng trudc moi bira an.

Tang glucose huyét trude an trwa/chiéu: ting insulin nén trude an sang hodc ting licu
insulin rat nhanh/nhanh/thudng trudce bira an sang (néu str dung phac do MID).

Khi sir dung phuong phap tinh luong cacbohydrat, néu glucose huyét ting dai dang sau
in, can diéu chinh lai hé sé cacbohydrat: insulin. Néu glucose huyét van tiép tuc ting dai
ding sau dn mdc du da dicéu chinh liéu insulin hiéu chinh, can diéu chinh h¢ so nhay
insulin.

Ha glucose huyét khong ré nguyén nhan: can danh gia lai liéu lugng va phac d6 insulin.
Tang glucose huyét khong rd nguyén nhan c6 thé do nguyén nhan la sau ha glucose huyeét
lam tré an nhiéu va ting hormon diéu hoa do6i khang.

Liéu insulin cAn linh hoat va thay ddi theo mirc d6 hoat dong va su thay ddi ché do an.

Duong dung va cich bio quan

4.1. Cach tiém insulin

4.1.1. Bién chimng tai chd tiém

Phi dai 16p md: can thay ddi vi tri tiém.
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Teo 16p m& dudi da: hiém gip

Pau tai chd tiém: hay gip; can kiém tra goc tiém, chiéu dai kim tiém, d¢ sau khi tiém dé
tranh tiém vao l6p co.

Phan (g qua man tai chd

Bam tim va chay mau: xay ra phd bién khi tiém bap hodc ép chat da.

4.1.2. Cac yéu té anh huong dén tiém insulin

Nong d, thé tich va liéu insulin thdp hon — hép thu nhanh hon.

Vi tri tiém: insulin tic dung ngan (insulin thong thuong) hap thu nhanh hon khi tiém &
bung, cham hon khi tiém & canh tay, sau la dui va méng. Khong cé su khac biét 1on khi
tiém insulin tic dung nhanh va kéo dai.

Téc do dong mau dén cac mo cia co thé: Hut thudc 14 lam giam luu lugng mau dén cac
mo, din dén giam hap thu insulin. Chay b lam tang luu lvgng mau dén phan dudi co the,
ting hap thu insulin khi tiém vao dui hodc mong.

+

-

Céc yéu té khac lam tang nhiét do da (tap thé duc, xoa bop ving tiém,...) cling lam
tang hap thu insulin.

Béo phi: Tang 16p m& dudi da khién insulin hap thu cham hon do giam dong mau dudi
da.

Phi dai 16p md dudi da: lam cham su hap thu cua insulin.

4.2. Cach bao quan insulin

Insulin chua dugc su dung:

-

+ 4+ o+ 4+

Bao quan trong tu lanh ¢ nhiét d6 2-8 dé C cho dén khi hét han sir dung (khong dé qua
gin ché d6 lam dong).

Khong nén str dung insulin da bi hoa dong do anh huong chit lugng thude.
Insulin da st dung:
Béio quan ¢ nhiét dd phong (dudi 25 hodc 30 d6 C) trong 4 tuan.

Thoi gian su dung sau khi mo nap tir 10 ngay dén 8 tuan (tuy thudc ting loai insulin
khac nhau), khuyén céo theo huéng dan cua nha san xuat.

Insulin ding trong bom tiém can thay déi thuong xuyén. Nha san xuit khuyén dung
insulin aspart va insulin lispro khi sir dung trong bom tiém d€ nhiét do phong khong
qua 6 va 7 ngay.
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Hinh 1. So dd cac miii tiém insulin theo phac dd tich cyc va truyén théng
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PHAN 7: DINH DUONG VA TAP LUYEN TRONG PAI THAO PUONG TiP 1
O TRE EM VA THANH THIEU NIEN

1. Ché d¢ dinh dudng

Can thiép dinh dudng bao gom: tu van dinh dudng cé thé hoa, gido duc vé dinh dudng, thic
day thay d6i hanh vidn udng lanh manh, xay dung quan hé hd tro tin cdy véi gia dinh va tao
ra muc tiéu chung. Ché do dinh dudng tot gitp cai thi¢n két qua 1am sang va chit luong sdng
cua tre.

1.1. Nguyén tac dinh dudng chung

Pam bao can bang ning lugng: Panh gia ngudn thue pham, thoéi quen dn udng cu thé cua
tré. Tir d6, gido duc, hudéng dan tré va gia dinh vé lua chon thuc phdm, nhiam dat cin ning
va glucose huyét muc tiéu. Nhu cau nang lugng va thoi quen an ubng khong cd dinh, thay
d6i theo giai doan phat trién cua tré, dic biét trong giai doan day thi.

Duy tri cin ning ly tuéng: Thira can va béo phi trong nhom nay ¢ ty I€ cao, do thay doi
ché d6 an udng va giam hoat dong thé chit. Can hudng dan vé diéu chinh dinh dudng,
hoat dong thé chét va gidc ngu lanh manh. Panh gia dinh ky chiéu cao, can ning va theo
ddi téc do phat trién, phét hién ting hodc giam cén bat thuong.

Can do1 trong mirc nap nang luong: Cacbohydrat nén la ngudn cung cap t01 thiéu 45%
nhu cu ning luong, ti 1& nay c6 thé cao hon (60%) trong hoan canh ngudn thuc pham
ngoai cacbohydrat han ché. C6 thé giam cacbohydrat (40%) va tang protein (25%) d6i voi
tré co kém theo thira can hoac béo phi.

1.2. Céc nhém thuc pham

Cacbohydrat
+ Tré c6 thé tiéu thu 40-50% ning lugng tir cacbohydrat.

+ Nén str dung ngudn cacbohydrat lanh manh nhu banh mi nguyén hat, ngt coc, dau,
cac loai hat, trai cdy, rau va cac san pham sita it béo (sita khong tich kem hoan toan
cho tre dudi 2 tudi).

+ Ché d6 an it cacbohydrat (dudi 26% tong nang luong) hodc rat it cacbohydrat (20-50
gram/ngay) hién chua co du bang ching.

Sucrose
+ Sucrose co6 thé chiém dén téi da 10% tong ning lugng hang ngay. Khi sir dung thém
sucrose can chi y dén can bang vai liéu insulin dang dung.

+ Han ché str dung d6 udng cé duong va cé ga. P& udng sir dung dudng in kiéng (gin
mac "light", "diet") co thé dung trong cic dip dic biét. Sucrose co thé dung thay cho
glucose dé du phong va diéu tri ha glucose huyét.

Protein: Nhu cau protein giam dén theo tudi, giam tir khoang 2 g/kg/ngay ¢ tré nhii nhi

dén 1 g/kg/ngay véi tré khoang 10 tudi, giam con 0,8 - 0,9 g/kg/ngay ¢ cudi giai doan vi
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thanh nién. Uu tién st dung ngudn protein tir dng vat bao gbm c4, thit nac va cac san
pham tir sira tach kem, cac protein thuc vit tir du.

Chat béo: Ty 1& chit béo: 30-40% tong nang lugng, nén ding céc loai chat béo chua bao
hoa mono (MUFA) va poly (PUFA). Tré nén an cic loai ca nhiéu dau 1 - 2 lan moi tuan
vaGi lugng khoang 80-120 g.

Chat xo0: Nén dung cac thuc pham ¢ chira chit xo nhu rau, qua va ngii coc nguyén cam,
dic biét cac thuc phdm tuoi, thé, chua qua chua qua tinh ché.

Vitamin va khoang chét: Tré em mac DTD ¢6 nhu cau vitamin va khoang chat nhu céc tre
cung lira tudi. Can bo sung néu tré ¢6 dau hiéu c6 thiéu vi chat, dac biét 1a vitamin D.

Mubi

Tré méc DTD nén han ché luong mudi hang ngay.
Khuyén cdo vé lugng natri in vao mdi ngay nhu sau:

Tré 1 dén 3 tudi: 1 g/ngay twong duong véi 2,5 g mudi dn

Tré tir 4 dén 8 tudi: 1200 mg/ngay twong duong 3 g mudi an

+ + + +l+

Tré trén 9 tudi: 1500 mg/ngay twong duong véi 3.8 g mudi an

Rugu bia va db udng c6 con: Str dung ruou bia ting rui ro vé ha glucose huyét va/hoic
tang glucose huyét, dic biét 1a ha glucose huyét mudn sau uéng ruou bia tir 8 — 12 gio.
Pudng an kiéng va cac thuc pham chuyén biét: Cac polyol nhu sorbitol, xylitol,
isomaltose... duoc ding tao ngot va cé thé dung dé cai thién vi gidc, co thé gay rbi loan
tiéu hoa khi dung trén 20 gram, dédc biét ¢ tré nho.

1.3. Noi dung tu van dinh dudng

1.3.1. Tan sudt tu van

Tu van dinh dudng cén tién hanh ngay trong vong théng dau sau khi chan doan.

Ngay tir lan dénh gia dau tién, can khai thac cic thong tin sau:

Théi quen an udng, truyén thong va tin ngudng san cé cua gia dinh.

Céc thuc pham thuong in, lién quan dén tong luong nang lugng, lugng cacbohydrat, ty 18
phan b theo bira an, luong chat béo, lua chon thuc phém, thoi diém an.

Cac hoat dong thuong ngay c6 anh huong nhu gio gidc, hoat dong ¢ truong hoc, truong
mau gido, noi lam viéc hodc cac hoat dong thé luc thé thao khac.

Ché do dinh dudng can duoc thiét ké tai thoi diém chan doan dua trén tham kham cta béc si
noi tiét - dinh dudng va ké hoach cé thé hoa.

Céc lan tu vin tiép theo can duoc thuc hién trong vong 3 dén 6 thang sau khi lan tu van dau
tién. Tan suét nhirng lan thim kham tiép theo tiry thudc vao diéu kién cua khu vuc, téi thiéu
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2 dén 4 13n trong mot nim dau tién va méi nam mot lan nhitng nim sau do, két hop cung
chuyén khoa dinh dudng.

1.3.2. Tu vén vé ché d¢ an lanh manh

Str dung linh hoat cic mé hinh dia, thap dé huéng dan tryc quan sinh dong ve ty 1¢ cac thuc
pham chira cacbohydrat so véi cac nhom khac. Tre can co céac bira phu lanh manh dé cung
cap du cic nguyén t6 da luong va vi lugng. Duéi ddy la mot mo hinh Dia an lanh manh dé
tham khao:

s

BB -
@ % Proteln

Hinh 2. M6 hinh dia an lanh manh

Ng( céec nguyén cam,
rau cu glau tinh bét

1.3.3. Tu van vé phuong phap tinh cacbohydrat

Luong cacbohydrat va lidu insulin tiém trude an 1a nhimg yéu t6 quan trong nhit anh huong
dén glucose huyét sau an. Trong diéu kién cho phép, co thé tap huan cac phuong phap nhu
ky ning dém cacbohydrat (carb counting) co ban va néng cao, gilp cai thién kiém soat
glucose huyét va linh hoat trong khau phan an.

1.3.4. Tu vAn vé Chi s6 Glucose huyét (GI, Glycemic Index)

Ap dung chi s6 GI gitp cai thién kiém soat glucose huyét. Chi s6 GI khong nén st dung don
doc ma cin két hop véi k¥ nang dém cacbohydrat. Gia tri phan loai chi s6 GI: GI cao (> 70),
GI trung binh (56 - 79), GI thap (< 55). Chi s6 GI cia mot mén an anh huéng boi nhicu yéu
té nhu cach ché bién, loai tinh bét, lugng chat béo va dam c6 trong nguyén liéu. Céc thuc
pham giau chét xo, ¢6 chi sé GI thap gitip lam cham qué trinh hap thu glucose vao mau.

1.3.5. Ché do dinh dudng theo nhom tudi

- Tré dudi 6 tudi: Céc bita nho cé dinh trong ngay gitp cai thién vé kiém soat glucose huyét.
Khong nén cho tré an vat qua nhiéu vi ¢6 thé lam cho tré tir chéi an vao bita chinh va gay
ra tang glucose huyét sau an.

- Tré hoc tiéu hoc — trung hoc: Nha truong can tao diéu kién linh hoat dé tré c6 thé thu
glucose huyét, dang thudc xen k& trong thdi gian biéu va c6 ké hoach xir tri cap ctru. Mot
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s6 tré s& can thay ¢6 nhic nhd dong vién dn bira phy hoac tiém insulin trude khi ra choi
trong gi¢ nghi.

Tré vi thanh nién: Néu tré dugc chan doan khi con nho, tré can duoc tu van va gido duc
strc khoe lai vé vai trd cua dn udng lanh manh va ty quan ly DTD. Cén chu y trao doi vé
theo ddi cin nang, cac ap luc tdm ly, str dung chét kich thich, bia ruou. Ung dung cong
nghé sd trong quan 1y DTD ¢6 thé phii hop va hip din nhém tudi nay.

1.3.6. Dinh dudng trong hoan canh dac biét

Trong cac sur kién va 1& hoi: Cac su kién dic biét nay bao gf‘)m nhiéu hoat dong nhu tigc
ting, gid chap, 1€ Tét, hoi heé dic trung cho tirmg ving mién va van hoa tin ngudng. Moi
trudng hop s& can co 101 khuyén va ké hoach cu thé dé duy tri thoi diém dn cac bita chinh
— phu va diéu chinh insulin trudc cac bira an giau dam, cacbohydrat va chét béo.

Tré c6 hoan canh kho khan: Gia dinh kinh té khé khin thuong c¢6 xu hudng su dung

cacbohydrat chat lugng thap. Tu van dinh dudng cho nhom tré nay can phu hop véi thu

nhép va didu kién séng. Béc si co thé hudng dan cic luu y trong chuin bi va ché bién,
diéu chinh vé ty 1é carbohydrat trong ché d6 dn, dua ra cac thuc pham lanh manh c6 chi

phi hop li.

Khi hoat dong thé duc thé thao

+ Trudce khi tap luyén tir 1 dén 3 gio: bd sung bira phu ¢6 cacbohydrat va it chét béo.

+ Trong qué trinh tap, néu bai tap aerobic kéo dai trén 60 pht: bd sung cacbohydrat tir
cac loai nudc udng thé thao dang trwong. Sau budi tap, an thém cacbohydrat dé bu dap
du trir glycogen & co, gan va tranh ha glucose huyét do tang nhay cam insulin khi co
hoi phuc.

+ Tré can duge bu dich xuyén sudt qué trinh tap luyén. Nude loc 1a dd udng phu hop
cho phan 16n hoat dong dudi 60 phut. Tuy nhién d6 uoéng thé thao c6 chira 6 dén 8%
cacbohydrat hiéu qua hon trong du phong ha glucose huyét va nang cao hi¢u suat thi
dau, dac biét khi hoat dong trén 1 gio.

1.3.7. Dinh dudng v6i cac phac do insulin

2.

Véi phac d6 2 mili mdi ngay: Can duy tri 6n dinh lugng cacbohydrat nap vao hang ngay
(thwong véi ba bita chinh va cac btra phu xen ké) Tré can c6 bira phu c6 cacbohydrat
trude khi ngu t6i dé du phong ha glucose huyét vé dém. Néu khong thé ap dung cac bira
phu nay, phac d6 insulin 2 mili méi ngay khong nén ap dung & tré nho tudi.

Véi phac d6 insulin 3 — 4 miii mdi ngay: Co thé tiép can linh hoat v&i phuong phap dung
ty 1€ insulin - cacbohydrat (ICR) két hop véi dém cacbohydrat, cho phép chon liéu insulin
vira du vai vai lugng cacbohydrat an vao cua bira dn do.

Ché dé van dong va tip luyén

Thé duc thuong xuyén gitp cai thién kiém soat glucose huyét, kiém sodt can ning, giam bién
chirg va nang cao chat lugng song. Tré can tap thé duc it nhat 60 phut moi ngay, voi cac
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hoat dong hiéu khi cuong d6 trung binh (di bd nhanh, dap xe...), cuong do cao (chay bd, nhay
day...) va céc bai tap strc bén — khang luc (3 budi mdi tun) theo tu van ctia nhan vién y té.
Tré va gia dinh can dugc huéng dan vé nguy co rdi loan glucose huyét lién quan dén tap
luyén, cach phong tranh, diéu chinh insulin va bd sung bira phy.

2.1. DPiéu chinh insulin va dinh dudng trong tap luyén

Tré c6 thé tap thé duc tai truong néu khong cé chdng chi dinh khéc. Gia dinh va nha truong
can trao doi thong tin dé c¢6 phuong an phu hop. Cac budi tap trén 30 phut can c6 diéu chinh
trudc, trong, sau va trong dém sau buoi tap.

Muc tiéu: glucose trong khi tap tir 5,0-15,0 mmol/L va dy phong ha glucose huyét sau tap.
Néu glucose huyét ngay trudc tap hodc trong budi tap < 5 mmol/L: tam nghi, b6 sung
carbohydrat, xur tri ha glucose huyét, thir lai glucose huyét trude khi bét dau hodc tap lai.

2.1.1. Piéu chinh trudc budi tap

- Giam liéu insulin & bira dn trude budi tap khoang 25 dén 75%.

- Cin cht ¥ khoang théi gian giira bita an va budi tap (t5t nhat 1a 90 phut).

- Néu bira dn cach thoi diém bt dau tap trén 2 tiéng: khong chinh lidu insulin.
2.1.2. Diéu chinh trong budi tap

Tre can an (udng) thém carbohydrat (0,5 — 1 gram/kg cho méi gio tap) khi tip kéo da1 Tre
cin kiém tra glucose huyét m0| 30 phut (voi SMBG), xem xu huomg glucose huyét mdi 20
phut (véi CGM). Chu y sai sb cham tré khi dung CGM trong tap hiéu khi.

2.1.3. Piéu chinh ngay sau budi tap

- Giam 50% lidu insulin trudc biva an sau budi tap, dac biét vai tap hiéu khi.

- Tap gidn co cudi budi tap dé du phong ting glucose huyét do tich tu lactat, adrenalin.
2.1.4. Diéu chinh trong dém sau budi tap

Néu tap luyén sau 16h, can diéu chinh: giam 20% lidu insulin nén (glam 20% tc do nén cua
bom insulin trong 6 tiéng); va thém bira phu. Véi tré tiém insulin 2 14n mdi ngay, khong diéu
chinh liéu ti va thém bita phy trude ngu.

2.2. Céc trudong hop chong chi dinh tam thoi

DTD khong phax la chong chi dinh vai1 hoat dong the thao tai tit ca cac cip hoc, cap do huan
luyén va thi déu. Cac chéng chi dinh tam thoi bao gom:

- Co6 con ha glucose huyét nang (c6 r6i loan tri giac) trong vong 24 gio trude budi tap.
- Glucose huyét > 15 mmol/L, kém theo c6 ceton mau hoac ceton nigu.
- Tré dang c6 chan thuong va/hodc nhiém khuan cap tinh.

- Tranh thi ddu d6i khang khi kiém soat glucose huyét kém, hodc c6 bién ching ning.
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PHAN 8: THEO DOI GLUCOSE HUYET TRONG PAI THAO PUONG TiP 1
O TRE EM VA THANH THIEU NIEN

Hién nay c6 nhirng phuong phép theo doi glucose huyét nhu CGM (continuous glucose
monitoring - theo ddi glucose huyét lién tuc), SMBG (Self-monitoring of blood glucose - tu
theo ddi glucose mao mach), va HbAlc. Khi duy tri duoc dich glucose huyet twong qua theo
ddi CGM, HbA 1¢ va/hodc SMBG sé giam dugc cac nguy co, bién chirng cap va man tinh cua
bTD, va giam thiéu cac hau qua cua tang/ha glucose huyet dbi vai su phat trién cta ndo, cai
thién kha nang nhén thtrc, tinh than va chét luong cude séng.

Tuy nhién, trong mot sO truong ho’p dic biét, cac muc tiéu nay khong can qua nghiém ngat
v1 c6 thé gay hai cho strc khoé tong thé cua nguoi benh hodc nguoi cham soc ho. Cac yéu td
can xem xét khi dit myc tiéu it nghiém ngat hon bao gbm (nhung khong gidi han):

- Codng nghg: phén phéi insulin tién tién (bom insulin tu dong) vat tu can thiét dé thuong
xuyén kiém tra mirc glucose mao mach, hoac CGM can thiét dat duoc muc tiéu mot cach
an toan.

- Céc vAn dé vé strc khoe tdm than tiém an tré nén tram trong hon khi nd luc dé dat duogc
mirc glucose huyét muc tiéu.

10.0

mmol/L

mag/dl

IFCC
mmol/mol

Hinh 3. Céc dich glucose phu thugc vao nhirng cong cu san c6 nhu: SMBG (finger stick),
HbAlc, va CGM. Glucose mao mach luc déi duge khuyén céo trong ngudng 4 — 8 mmol/L
(70 — 144 mg/dL)
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1. HbAle

Hemoglobin glycated (HbAlc) van 1a mdt trong nhimg chi s6 chinh trong viéc quan ly
glucose huyét, nho vao nhitng yéu t6 sau:

- C6 bang chimg rd rang vé moi lién quan gitra HbAlc va sy xuat hién cua céc bién ching
do BTD.

- La mét phuong phéap va co6 quy trinh tham chiéu dugc tiéu chuan hoéa do Lién doan Hoa
sinh Lam sang Y hoc Quoc té (IFCC) dat ra va dugc tat ca cac bén lién quan dong thuan.

- La phuong phap dé tiép can khi téi kham dinh kY tai cic co s y té hodc co s tu van tir
xa.

- D@ tiép can hon so v&i CGM.
Mdi nam ngudi bénh phai dugce do luong HbAlc 4 1an (mdi 3 thang mt lan).
1.1. Muyc tiéu

- Dich khuyén céo trong PTD tip 1 & tré em va thanh thiéu nién la < 53 mmol/mol (< 7,0%).
Mirc nay dugc chirng minh la giam thiéu duge nhitng bién chimg lau dai ¢ vi mach va
mach mau lon.

- Miuc HbAlc <48 mmol/mol (6,5%) dugc khuyén cao cho giai doan dau cua DTD, “tring
méat”, khi dang dugc theo doi qua CGM hodc khi dang diéu tri bang insulin bom tu dong.

1.2. Cac han ché cua HbAlc

- Mot sé tinh trang lién quan dén tc do thay dbi huyét sic t6 hodc su song sot cua hong
cau sé& anh huong dén chi s0 HbAlc va danh gia trén 1am sang.

- Tang luan chuyén hong cau dan téi giam HbA lc:

Phuc hoi tir tinh trang thiéu sat, thiéu vitamin B12 va thiéu folate.
Mang thai: quy hai cua thai ky.

Bénh than man tinh: Diéu tri bang Erythropoietin va loc mau.
Mét mau cp tinh.

Tan mau (bénh hdng ciu hinh liém, thalassemia, G6PD).

Bénh xo nang

+ + + + + + +

Hoa tri
- Giam luan chuyén hong cau dan toi ting HbAlc:
+ Cac tinh trang thiéu sit, thiéu vitamin B12, thiéu folate.
+ Mang thai: quy ba cua thai ky.
+ Bénh than man: dai mau.
2. Test glucose mao mach - SMBG

SMBG nén dugc danh gia it nhit tir 4-6 1in mdi ngay ddi véi ngudi mac bénh DTD dang
dung insulin.
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Bang 4. Méi twong quan gitra HbA lc va glucose huyét

HbAlc (%) 5,5-6,5 6,5-6.9 7,0-74  7,5-7,9 8,0-8,5
Glucose huyét 42 10.2—
trung binh uéce tinh - 6,2-7,7 7,8-8.5 8,6-9,3 9,4-10,1 :

10,9
(mmol/L)

2.1. Dich glucose mao mach

Nén duoc duy tri trong khoang 4-10 mmol (70-180mg/dL) va v6i pham vi muc tiéu luc doi
hep hon la 4-8 mmol/L (70-144 mg/dL). Mitc SMBG nén dugc nhdm muc tiéu tuong img
voi HbAlc < 53 mmol/mol (7%). Diéu nay phu hop véi thoi gian CGM trong pham vi muc
tieu > 70% trong khoang tir 3,9-10 mmol (70-180 mg/dL) va méi twong quan chit ché cua
cac chi s6 CGM véi HbA lc di duge xem xét trudce do.

Glucose mao mach khi tap luyén

- Mirc glucose mao mach trudce va trong thoi gian tap luyén phy thugc vao nhiéu yéu té nhu
la thoi gian tap luyén, ché do dung insulin, ¢6 st dung CGM khong. Khoang glucose mao
mach khuyén céo dugc duy tri trong tap luyén la 5-15 mmol/L (90-270 mg/dL) va tranh
nhing tap luyén manh khién ha glucose huyét.

- Nhimg hoat dong thé luc mirc dd vira phai, nhu di bd va dap xe trong 15-45 phut giira céc
bita an, giup ha mirc glucose huyét > 10,5 mmol/L (190 mg/dL) mét cach an toan.

3. Theo doi glucose huyét lién tuc (CGM)

Khuyén cdo dudi day vé cac dich glucose huyét théng qua CGM danh cho tré em, thanh thiéu
nién va ngudi tré < 25 tudi. Ap dung sém CGM tir lic chan doan c6 lién quan dén lgi ich lau
dai déi voi HbAlc. Tuy nhién, viée tiép cin CGM khéng duoc phd bién & nhiéu noi.

Ly do hay gap nhét dirng theo doi qua CGM la ton thuong da, hodc hién twong chai li vai bao
dong, vi vay cAn dugc ca thé hoa khi sir dung cac bao dong cua CGM.

Muc tiéu glucose huyét:

- >70% gitra 3,9 va 10 mmol/L (70-180 mg/dL)
- <4%:<3,9 mmol/L (70 mg/dL)

- <1%: < 3,0 mmol/L (54 mg/dL)

- <25%: > 10 mmol/L (180 mg/dL)

- <5%:> 13,9 mmol/L (250 mg/dL)

- Bién thién glucose huyét (hé s6 bién thién, [%CV]) muc tiéu < 36%
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PHAN 9: CHAM SOC TRE PAI THAO PUONG TiP 1 KHI BI OM

. Theo doi glucose huyét thwong xuyén hon

Pbi véi tré mic bénh PTD, khi bi ém, glucose huyét thuong bi rdi loan: ting, giam hodc
cling c6 thé binh thudng. Khi tré bi om dac biét c6 nén, sot hodc tiéu chay, can phai kiém
tra glucose huyét, va ceton trong nudc tiéu thuong xuyén. Mirc d§ thudng xuyén tuy thuge
vao mirc d6 nghiém trong ctia bénh nhung thuong mdi 2-3 gio mét lan.

Muc tiéu glucose huyét 1a 70-180 mg/dL (3,9 — 10 mmol/L)

. Khong dirng insulin

Bénh tat va nhiém trung cé thé la déu hiéu bao trudc ciia nhiém toan ceton DT (DKA).
Ngay ca khi bi bénh, tré an kém hodc khong an dugc cling sé can insulin. Liéu lugng
insulin c6 thé can phai diéu chinh néu glucose huyét ting cao, giam thap hodc c6 ceton
trong mau hodc nudc tiéu nhiéu hay it.

. Kiém tra ceton trong nuée tiéu

Ceton trong nudc tiéu phan anh tinh trang thiéu insulin. Vi vay, khi c6 ceton trong nudc
tiéu trung binh hodc nhiéu, can bd sung insulin tac dung nhanh hodc bu dich cho tré

Muc tiéu ceton mau < 0,6 mmo/l hodc ceton nudc tiéu dang vét

e A - . .
. Diéu chinh insulin

Glucose (mg/dL) | Ceton am tinh hodc dwong tinh | Ceton trung binh hodc nidng
(mmol/L) nhe

<100 Str dung dich ¢6 duong Str dung dich c6 duong
(<£5.9) Khéng tiém insulin Tiém insulin binh thuong
100-199 Str dung dich c¢6 dudng St dung dich c6 duong
(5,5-10,9) Tiém insulin binh thuong Tang lidu insulin gip 1,5 lin
>200 Str dung dich khong c6 duong Cho dich khong duong
>11) Tiém insulin nhu binh thudng | Ting lidu insulin gp 1,5 lan
- Cach bu dich

+ Nén udng timg ngum (15-30 ml) sau mdi 10-15 phit. Ubng dung dich khéng chira

caffeine dé ngan ngura tinh trang mat nudc.

+ Khi lugng glucose huyét dudi 200 mg/dL (11,1 mmol/L), hay udng tirng ngum dung

dich ba nude thé thao hodc do ubng cé chira duong khac.

+ Khi lugng glucose huyét trén 200 mg/dL (11,1 mmol/L), hay ubng ting ngum dung

dich khong duong.

+ Néu sir dung theo huéng dan ¢ trén mot lan nhung khéng tién trién (tré van non hodc
c6 ceton mirc do trung binh dén nang, can lién hé truc tiép voi bac sy chuyén khoa dé
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duoc tu van. Néu tré dau bung dir doi va’hodc kho tho véi luong ceton vura dén lom,
hay dua tré dén phong cap ctu.
5. Cham séc tré dai thao dudng sir dung bom insulin khi bi 6m
- Kiém tra glucose huyét mdi 1 dén 2 gio.

- Kiém tra ceton nudc tiéu hodc ceton trong mau néu glucose huyét tir 250 mg/dL (13,8
mmol/L) tré 1én va tré non, budén nén, dau bung.

5.1.  D&i vai ceton vét hodc duong tinh nhe

- Thay d6i vj tri dit sensor, dic biét néu da duogc thay truéc d6 hon 2-3 ngay.

- Tiém liéu bolus diéu chinh bang bom insulin.

- Khuyén khich bd sung nuéc hoiic dung dich khong duong khac.

- Kiém tra glucose huyét va ceton 1-2 gi& sau khi tiém lidu bolus.

5.2. Do véi ceton duong tinh vira hodc manh

- Tiém lidu didu chinh gép 1,5 lan thong thuong bang but insulin hodc xi lanh.

- Thay d6i vi tri dit sensor.

- Khuyén khich bd sung nuéc hodc dung dich khong duong khac.

- Kiém tra glucose huyét va ceton 1-2 gi& sau khi tiém liéu bolus.

- Néu khong cai thién sau liéu diéu chinh, hay lién hé v6i bac sy chuyén khoa.
Chu y:

- KHONG BAO GIO bo qua lugng glucose trong méu cao!

- Hai mau lién tiép cao khong giai thich dugc c6 thé do vi tri truyén insulin hodc bom co
vén dé.
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PHAN 10: HA GLUCOSE HUYET TRONG PAI THAO PUONG
O TRE EM VA THANH THIEU NIEN

Ha glucose huyét trong DTD dugc dinh nghla la tinh trang cac dgt ha glucose huyét gay anh

huong toi chirc nang ndo va gay nguy hiém cho tré va khi glucose huyét twong <3,9 mmol/L

(70 mg/dL). Ha glucose huyét 12 bién chimg thuong gp trong diéu tri DTD tip 1.

1. Nguyén nhin va cic yéu to gay ha glucose huyét

Nguyén nhén chinh cua ha glucose huyét 1a sy khong phu hop gitra sir dung insulin va thirc

an dugc cung cép.

Nguyén nhén:

- Thira insulin: tdng lidu do thiéu hiéu biét v& insulin: nham liéu, nham loai thude.

- Ché d6 an giam: giam an hodc bo bira.

-~ Tap luyén qua mirc: nguy co ha glucose huyét ngay sau tap luyén hodc sau 7 -11 gio sau
luyén tap.

- Khi ngu: ha glucose huyét khi ngu xay ra khoang 8% nguoi DTD va tan sudt cao hon &
tré em.

- Ubng ruou: giam lugng glucose ndi sinh két hop an khong du cacbohydrat, say rugu lam
giam y thtc nhan thirc dau hiéu ha glucose huyét.

Yéu tb nguy co:

- Nhan thic kém vé ha glucose huyét; co con ha glucose huyét ndng trudc do; PTD lau
nam.

Céc bénh kém theo lam ting nguy co ha glucose huyét:

- Bénh Celiac (khong dung nap Gluten); Bénh Addison (Suy thugng than man tinh); Suy
giap; Roi loan tam ly.

2. Triéu chirng 1am sang

Ha glucose huyet thuong co triéu chirmg hodc du hiéu cua than kinh thuc vat (cuong giao

cam) va/hodc triéu ching cua suy giam than kinh do thiéu glucose trong nao. Cac tri¢u chung

cua than kinh thuc vat ¢ tré em thudng xay ra khi glucose huyét twong 3,9 mmol/L. Tuy

nhién, mdi ngudi bénh co biéu hién lam sang véi cac ngudng ha glucose huyét khac nhau.

Hau hét cac con ha glucose huyét nang xay ra vao dém khi dang ngu.

- Cac triéu chung va déau hiéu than kinh thuc vat: Loang choang, run ray, vi mo héi, run
tay, mach nhanh, da xanh tai.

- Cac triéu chung va ddu hiéu than kinh: Thiéu tap trung, nhm mo, nhin doi, r01 loan mau

nghe kém, noi lip, kha nang phan doan kém, nham 13n, vin dé véi tri nhé ngan han, yéu
co, té bi, chéng mat, dang di loang choang, ph01 hop kém, mat ¥ thic, co giat.

- Cac triéu chung va diu hiéu hanh vi: kich thich, hanh vi bat thuong, kich dong, 4c mong,
khoc kéo dai.
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- Céc triéu chimg khong dac hiéu:cam giac doi, dau dau, budn nén, mét mai.
3. Bién chirng ciia ha glucose huyét trong d4i thio duwong
Tur vong do ha glucose huyét & tré PTD chiém 4 — 10%.

Bién chirng than kinh: Suy gidm nhan thirc thoang qua, phuc hdi sau 1 gio khi ndng do glucose
huyét binh thuéng. Chura c6 bing chimg rd rang vé ton thuong than kinh kéo dai ¢ tré em lién
quan dén ha glucose huyét tuong.

Bién chimg tdm than clia ha glucose huyét: Ha glucose huyét c6 thé gay hau qua tiéu cuc vé
tam 1y xa hdi va cac hanh vi khong mong mudn, giy cing thing, bdi rdi va anh huong dén
hoat dong thé chat, xa hoi va hoc tap.

4. Xir tri va du phong

Viéc giao duc DTD tdp trung vao nhan biét nguyén nhan va yéu t6 nguy co, kha nang phat
hién tri¢u chirng ha g g,lucose huyét, tam quan trong cua viéc phat hién ha glucose huyét bang
theo ddi glucose huyét, diéu tri ha glucose huyét mot cach thich hop, tiép can phong con trong
twong lai. CGM da hd trg tich cuc viéc phét hién sém va quan 1y ha glucose huyet t6t hon.
Glucose mao mach duoc chi dinh khi ¢6 tri¢u chirng lam sang cua ha glucose huyét.

Xir tri ha glucose huyét:
- Khi glucose huyét twong < 3,9 mmol/L (70 mg/dL)
+ BO sung cacbohydrat duong udng:
Ngudi Ion: 20 g (vién glucose hodac nude hoa qua/mat ong)
Tré em: 0,3 g/kg (vién glucose hodc nude hoa qua/mat ong)
+ Kiém tra lai glucose huyét twong sau 15 phit:
Néu glucose huyét tuong < 3,9 mmol/L: nhéc lai liéu ung trén.

Néu glucose > 3,9 mmol/L: tré nén an bira nhe vao thoi diém d6 ( banh my, sita, banh
quy, hoa qua)

- Ha glucose huyét ning can diéu tri cp ctru:
+ Tré hon mé/khong co kha nang nudt:
Mot trong 4 thude sau néu c6
Glucagon 1mg/ml: > 25kg: tiém dudi da/tiém bap 1mg
< 25kg: tiém dudi da/tiém bap 0,5mg
Glucagon 3mg: > 4 tubi: nho mii
Glucagon 0,6mg: > 6 tudi: tiém dudi da
Glucagon 0,5mg; Img: > 2 tubi; > 45 kg: 1mg tiém dudi da; <45 kg: 0,5mg tiém dudi da
+ Tiém tinh mach glucose 0,2g — 0,5 g/kg (2ml — 5 ml glucose 10%).

+ Kiém tra lai glucose huyét tuong sau 15 phut:
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Néu glucose <3,9 mmol/L va tré lo mo: tiép tuc 1 lan glucagon hodc tiém tinh mach
glucose nhu trén

Néu glucose >3,9 mmol/L, tré tinh tdo: tré nén an blra nhe vao thoi diém d6 ( banh my,
stra, banh quy, hoa qua)

Du phong ha glucose huyét

+ Tim hiéu nguyén nhan va yéu td nguy co giy ha glucose huyét: Bo bira an, tap thé
duc, dung sai liéu insulin, bénh kém theo.

+ Tu vén cho tré vé nguy co ha glucose huyét: khi 6m, khi ¢6 bénh kém theo, khi tap thé
duc, khi ngu.

+ Tu van cach phat hién va cach xir tri ha glucose huyét.
+ Chinh lai liéu insulin va dieu chinh 161 song vo1 ting tre.

+ Tu vén s dung céc tién bo cong nghé dé phat hién ha glucose huyét, dic biét vé dém:
CGM; bom insulin.
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- Co triéu ching: phat hién triéu chirng
(Thén kinh thirc vat hodc triéu chimg thn kinh do ha glucose huyét
Khéng trigu chimg: glucose huyét < 3.9 mmoliL (70 mg/dL) khdng triéu chirng
- Néu nghi ngé ha glucose huyét, can thir glucose huyét ngay
Xur tri KHONG tri hoan

' Trétinh/C6 thé nudt dugc

X{r tri duwong ubng (qua miéng)

A. Anlubng carbohydrate
tac dung nhanh: 0,3 gram/kg
(~8 g glucose cho 1ré 30kg, 15 g voi tré > 50kg)

Ding keo cing, thach
rau cdu, keo déo, mét
{| ong, nuoc hoa qua,
{| nudcngot cé gas

glicose > 39 mmall

—

N

N&m nghiéng va kiém soat durong thd
A. Tiém Glucagon
- Tiém dudi da hodc tiém bép
< 25kg: 0,5 mg
>25kg: 1mg
-Dang xit mii: trén 4 tudi:3mg

| | | Néu diing bom insulin vé
|| glucose < ImmoilL Dimg
|| bom insuin &n K
| | oucose > 39mmall

N

B. Thir lai glucose huyét sau 15 phat

B. Thir lai glucose huyet sau 15 phat

/

‘ Néu glucose huyét < 3.9 moliL: I3p
' lai Buére A dén khi > 3,9 mmol/L

Néu glucose huyét>3 9 mmo/Lva
tré dang diéu tri voi insulin: An bira

phu vé&i 10-15g carbohydrate

» 1 miéng hoa qua c& nam tay nhd
« 11t banh mi

» 1 hdp slra chua (100gr)

« 1cbe stra 200 ml

+ 5 cdi banh man nhd

Tré lo mo khong tinh:

Iap lai Budc A vai glucagon

Tré tinh: Tiép tuc xir tri theo huéng
tré tinh va c6 thé an nudt duoc

Tré dang diéu trj ndi tra:
Tiém finh mach glucose 10%
Lidu 2-5 mikg/lan
Khong tinh: Lap laifanh gia lai
Theo ddi — Nguy co ha glucose huyét
~ tai dién

Tim nguyén nhan ha glucose huyét: bd bira, tap thé duc, bénh kém theo, sai
liéu insulin. V6i ha glucose mau qué nang: danh gi bién chimg suy giam nhan
biét ha glucose huyét. Chinh liéu insulin va diéu chinh ca thé hoa

Luu d6 3. Nhan biét, xir tri va du phong ha glucose huyét trong DTD tip 1.
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PHAN 11: BIEN CHUNG MACH MAU TRONG PAI THAO PUONG
O TRE EM VA THANH THIEU NIEN

Biéu hién 1am sang cac bénh Iy mach mau (mach mau nho va lon) thuong it gap trong thoi ki
tré nho va thanh thiéu nién. Tuy nhién, nhimg tén thuong vi thé vé cdu tric va chirc ning sé
som xuét hién sau vai nim khoi phat DTD tip 1. Gido duc, theo doi chuyén sau, va sang loc
nhdm phat hién, diéu tri va ngin ngira bién chung 1a nhirng yéu t6 quan trong hang dau trong
viéc cham soc tré em va thanh thiéu nién mac DTD tip 1.

1. Sang loc va chan doan

1.1. Sang loc bién chirng mach mau do dai thao duong

Bang 5. Khuyén nghi sang loc cac bién chimg mach méu trong DTD tip 1

Thoi diém sang loc

Tuéi day thi hoac 11
tudi voi khoang thoi
gian mic bénh tir 2 — 5
nam

Bénh 1y than

11 tubi véi thoi gian

Bénh 1y vo :
S0 FYOREIRE 1 ke bénh 2 — 5 nam.

11 tudi voi thoi gian

Bénh 1y than ki :
R 1y thitn it mac bénh 2 — 5 nam.

Bénh Iy mach mau 11 tudi véi thoi gian
lon mac bénh 2 — 5 nam.

Khuyén nghi:
1.1.1. Bénh thin do dai thao duong

Phuong phap sang loc

Po ACR niéu
Bénh pham: mau nudc tiéu budi sang

Tan suat: hang nam

Chup hodc soi day mat

Tan suat: moi 2 — 3 nam.

Khai thac tién sir
Kham thuc thé
Cac test lam sang

Tan xuat: hang nam

Xét nghiém lipid méu: mdi 3 ndm
Huyét ap: hang nam, tot nhat la mai
lan tham kham.

- Thoi diém sang loc: albumin niéu, d6 loc cau thian udce tinh (eGFR) & tudi day thi hodc tir
11 tudi v6i thoi gian mic bénh 2-5 ndm. Sau d6 lap lai hang nim.

- Chan doan xac dinh ting albumin niéu khi > 2/3 mau (+) trong thdi gian 3-6 thang. Cac
yéu t6 gay nhiéu bao gom tap thé duc, kinh nguyét, viém dudng tiét niéu, sot, bénh than

khong do BTD va glucose huyét cao.

- Xét nghiém tim nguyén nhan bénh thén khéng do BTD ¢ tAt ca tré em va thanh thiéu nién
mic bénh BTD tip 1 ¢b diu hiéu bénh than man (CKD) ¢ giai doan A3 (ty e
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albumin/creatinin niéu > 300 mg/g hoaq 30 mg/mmol) hoac G2-5 (eGFR < 90
ml/phiit/1,73m2) bao gdm phén tich nudc tiéu, siéu am than va xét nghiém mién dich.

1.2. Bénh vong mac do dai thao duong

Thoi diém sang loc bénh véng mac nén bt diu ¢ tudi day thi hodc tir 11 tudi voi thoi gian
mac bénh 2-5 ndm voi DTD tip 1.

Sang loc bénh vdng mac dugc thuc hién boi bac si chuyén khoa mat hodc chuyén gia c6
kinh nghiém bing kiém tra soi day mét ¢ gidn dong tir qua kinh hién vi quang hoc hodc
chup anh day mat.

Tan sudt: khi thoi gian mac DTD dudi 10 nam, bénh vong mac khong tang sinh mue do
nhe (NPDR, vi du: vi phinh mach) va kiém soat glucose huyet dat muc tiéu thi tan suat
sang loc bénh vong mac co thé 2 nam/lan. Téan suit c6 thé giam xudng 3 nam/lan néu
khéng c6 bénh vong mac 0 lan danh gla dau tién, nhung sé ]ap lai thuwong xuyén hon ¢
nhing trudng hgp co cac yéu t6/ diac diém nguy co cao gay mat thi luc.

Kiém soat glucose huyét kém kéo dai: tién trién x4u ctia bénh vong mac c6 thé dién ra
nhanh chéng nhung cling 6 thé duoc phuc hoi nhanh chong. Khuyen nghi theo doéi nhan
khoa tai thoi diém trudce khi bit dau diéu tri tich cuc, sau d6 moi 3 thang trong 6-12 thang,
ddc biét vai nhitng truong hop bénh vong mac khong tang sinh mirc d trung binh — nang
hoac tinh trang bénh vong mac xAu tai thoi diém bat dau diéu tri.

Két hop theo ddi tich cuc véi bic sy chuyén khoa mét nhimg ngudi tré méc bénh vong
mac de doa thi luc (bénh vong mac khéng tang sinh marc dd trung binh — nang va’hoac
phu hoang diém do BPTD (DME).

1.3. Bénh 1y thin kinh do déi thao duong
Sang loc bénh 1y than kinh ngoai bién bit diu & tudi day thi hodc tir 11 tudi véi thai gian
méc bénh 2-5 nam d6i véi DTD tip 1.
Sang loc bénh 1y than kinh ngoai bién bao gom danh gia nhiét d6 hodc cam giac kim cham,
do6 rung va phan xa mat ca chan,
Sang loc bénh 1y thin kinh tu dong bao gdm danh gia sy thay ddi cia tu thé va nhip tim,
hay test dap tng nhip tim v&i nghiém phap Valsalva (Novak P, 2011).

.1.4. Bénh ly mach mau lén

Tam soét tang huyét ap: do huyét ap it nhéit hang nim va tot nhat 1a & mdi lan tai kham
khi tré duoc chan doan BPTD tip 1.

Tam soat roi loan lipid mau vorl DTD tip 1: ngay khi chin doan & tré tir 11 tudi (kh1
glucose huyét 6n dinh). Néu ndng d6 lipid binh thuong, kiém tra lai 3 nam/lan. Néu tién
sir gia dinh bi ting cholesterol huyét, bénh tim mach (CVD) hoac khong & tién sur gia
dinh, bét dau sang loc sém tir nim 2 tuoi.

1.2. Chén doén
1.2.1. Bénh than do dai thdo duong
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- Bién ching than 12 nguyén nhan chinh gay bénh tat va tir vong ¢ nguoi tré mic DTP tlp
1, thudng duge chia 1am 5 giai doan, twong (mg véi nhimng thay dbdi cu thé va tién trién vé
hinh thai va chirc nang than.

+ Giai doan sém nhat-dugc dic trung boi phi dai cau than, siéu loc va tang trdl mau.

+ Giai doan tiép theo 1a giai doan can lam sang vai su thay d6i hinh théi va tiang ti I bai
tiét albumin.

+ Giai doan3 13 giai doan tiép tuc ting bai tiét albumin qua nude tiéu voi ty 1¢ bai tiét
albumin tr 30-300 mg/ 24h ho@c 20-200 pg/phat trong 24h hodc ty 1€
albumin/creatinin tir 3-30 mg/mmol (30-300 mg/g), cho thay sy tang albumin niéu
murc do trung binh, trude day goi 1a microalbumin nigu.

+ Giai doan 4 la giai doan tang albumin niéu nghiém trong (truéc day goi la albumin
niéu dai thé) véi ty 1¢ bai tiét albumin > 200 pg/phat hodc > 300 mg/24h; ty 1¢
albumin/creatinine > 30 mg/mmol (> 300 mg/g).

+ Giai doan 5: tién trién suy than.

- Albumin niéu la mot trong nhiing dAu hiéu dau tién ctia bénh than DTD, ngudng phat hién
co gia tri 1a > 30 mg/g hodc 3 mg/mmol. Chan do4n x4c dinh albumin niéu khi > 2/3 mau
nuéc tidu duong tinh trong 3-6 thang. Tuy nhién, albumin ni¢u khong phai dau hiéu duy
nhat ctia bénh thian DTD nén viéc danh gla thuong xuyen chirc ning than ciing rat quan
trong. Theo doi thuong xuyén eGFR la rat quan trong dé phat hién tinh trang suy giam
chirc ning than va kha nang loc cua than.

- Bénh than man: 50-60% tré duoc phat hién c6 microalbumin nié¢u se tlen trién sang bénh
than PTD. Bénh than DTD duogc dinh nghia 1a nhirng bat thuong vé céu tric hodc chic
nang than, xuét hién >3 thang. Bénh than DTD hién duoc phén loai theo Cause, GFR (G1-
5) va Albumin niéu (A1-3) (huéng dan cua KDIGO).
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DTDMip 1 DT tip 2
* 11 tudi hodc day thi » Thai diém chan doan
Mgianmacbemzz-mm

ACR - t6t nhdt 13 mau nudc tiéu dau tién budi séng
eGFR - xét nghiém creatinin mau

+ '

ACR <3 fg/mmol v ACR 2 3 mg/mmol
eGFR>90 mi/phit/1.73 m*

v

Lap lai thém 2 mdu trong 3-6 thang (uu
tién mau nudc tiéu dau tién budi séng)

|
v ¥

2/3 méu < 3 mg/mmol ] {2/3 mau 23 mg/mmol J

,. l

ACR hang ném 1. T6i wu hda mirc glucose huyét, huyét 3p va lipid

(1 tién mau nude tiéu dau 2. Bét dau dung thudc (e ché men chuyén

tién budi séng) (Kiém tra HA, K+ huyét thanh va creatinine trong 2
tudn tir khi bat diu ding thudc e ché men chuyén) +

ACR = 30 mg/mmol Hoac
€GFR < 90 mi/ph(t/1.73 m’

= h

Tham khdo béc sf chuyén khoa thén nhi d&

lam viéc cho céc nguyén nhan khéng phai DKD
(phén tich nudc tiéu, can than, siéu am + xét

nghiém mién dich)

% v

»

Luu dd 4. Sang loc bénh than do mic DTD tip 1 va 2.
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1.2.2. Bénh vong mac do dai thdao duong

Bénh vong mac dugc dinh nghia va phan loai qudc té theo Thang do mirc d6 nghiém trong
bénh 1y vong mac DTD ctua Wilkinson va cong su. :

Bénh ly vong mac nén duoc dic trung béi cac vi phmh mach dac trung cho bénh vong
mac DTD, xuat huyet ca trudc va trong vong mac, xudt tiét mém va cing lién quan dén
vi nhdi méu, ro ri protein va lipid twong Ung, cac bat thudng va gian mach vi mach trong
vdng mac, co that va ngoan ngoéo cua mach mau. Bénh vong mac nén khong de doa thi
luc va khong tién trién thanh bénh vong mac tang sinh.

Bénh vdng mac tién tang sinh duoc dic trung boi tic nghen mach mau, cac bat thuong vi
mach trong vong mac tién trién va nhdi mau céc soi than kinh vong mac gy ra cac dém

bong gon.

Bénh vong mac téng sinh (PDR) dugc dic trung boi tdn mach ¢ vong mac va’hodc bé mit
sau thuy tinh thé. Cac mach méu c6 thé bi v& hodc chay mau vao khoang dich kinh vong
mac, de doa thi lyc. Su bao boc trong mo lién két dan dén két dinh, c6 thé gy xuat huyét
va bong vOng mac.

Bénh vong mac khong ting sinh (NPDR) déc trung boi vi phlnh mach, xuét huyét vong
mac (ca trudc va trong vong mac), cac dém sang lién quan dén thidu méu cuc bd va nhdi
méu vi mé, xuit huyét cimg do ro ri protein va lipid, bat thuong mach mau nho trong
vong mac (IRMA) va gian tinh mach.

Phi hoang diém (DME) dic trung béi giam stc bén thanh mach (tang tinh tham thanh
mach) va hinh thanh vi phinh mach, gay tiét dich va pht ¢ trung tdm vOng mac.

Céc phuong phap phat hién bénh vong mac:

+ Chup anh day mit 1ap thé va chup mach huynh quang c6 d9 nhay cao.

+ Cac k¥ thuat khac dugc stir dung trong viéc phat hi¢én bénh vong mac do DTD bao gém
soi day mit gian tiép va chup anh don sac truong don.

1.2.3. Bénh than kinh do déi thio duong

Céc bénh than kinh co thé lién quan dén DTD duoc chia thanh hai loai chinh:

+ Bénh thin kinh khu tri bao gdm bénh don ddy than kinh nhu hdi chimg Ong c6 tay,
liét day than kinh mac, liét day III, ... (vi du bénh teo co do DTD).

+ Bénh da day thin kinh cam gidc van dong DTD la bénh than kinh tng quat phd bién
nhat do d6 thuét ngir don gian hoa “bénh than kinh PTD” thuong dugc str dung.

+ Danh gia 1am sang bao gém hoi bénh str, dic biét 1a té, dau dai ding hoic di cam; va
kiém tra thé chat cac phan xa mit ca chan, d6 rung va cam giac cham nhe (bang cich
kiém tra than kinh thong thudng hodc bang céc s¢i don chia do).

+ Cac xét nghiém than kinh tu chi bao gbm: nhip tim phan tng voi hoi tho sau, ding tur
tu thé ndm, Valsalva Manoeuvre, sy thay d6i nhip tim khi nghi ngoi, khoang QT, thay
d6i huyét ap tu thé va phan Ging cta dong tir doi v6i sur thich nghi véi énh sing va
bong tHi.
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+ Céc xét nghiém than kinh ngoai bién bao gdm: dinh luong ngudng phan biét rung,
nhiét va dan truyén than kinh.

+ Panh gia tai givong chirc ndng cac day than kinh nho bao gdm danh gia nhiét do hodc
cam giac kim chdm & ban chan. Chirc nang soi than kinh 16n bang am thoa 128 Hz ¢
ngon chan cai (d¢ dac hi¢u cao, do nhay thap) dé nhan biét rung va dung cu do ap ké
10 g monofilament cho cam giac cham/ap lyc; hodc phan xa mat ¢4 chan cho soi than
kinh lon.

1.2.4. Bénh 1y mach méu 16n do dai thao dudng

3.

Bénh 1y tim mach (CVD) la m§t nguyén nhan quan trong gay tir vong ¢ ngudi BTD tip
1; Phat hién sém xo vira dong mach b?mg siéu am do d6 day 16p ndi mac dong mach canh
va dong mach chu (cIMT va aIMT).

Tang huyét ap: déi voi tré DTD < 13 tudi, tang huyét ap dugc dinh nghia la huyét ap tam
thu (HATT) va/ hodc huyét ap tim truong (HATT) > 95 bach phan vi theo gidi, tudi, va
chiéu cao véi it nhat 3 1an do. Véi tré > 13 tudi, ting huyét ap dugc xéac dinh khi HATT
va/ hoic HATT > 130/ 80 mmHg. Can nhic do holter huyét ap 24h néu nghi ngd ting
huyét ap khong rd rang.

Lipid méau: Cholesterol dong mét vai tro quan trong trong su khoi dau va tién trién cua
chimg xo vira dong mach. Nhimng thay doi vé lipid lién quan dén béo phi trung tim lam
tang bénh 1y tim mach ¢ nguo1 DTD tip 1.

Diéu tri

2.1. Bénh than do dai thao duong

Téi wu hoa glucose huyét, huyét ap gitp phong va ngin su tién trién cta albumin niéu,

bénh than DTD.

Thube tre ché men chuyén (tré em va thanh thiéu nién):

+ Captopril: ubng, khéi diu 0,3-0,5 mg/kg/lan mdi 8 gi; c6 thé tang lidu toi da hang
ngay lén 6mg/kg/ngay chia 3 lan (NHBPEP, 2004; NHLBI 2011).

+ Enalapril: uéng, bit dau bang liéu 2,5-5 mg/ngay, sau d6 ting lidu dan trong 1-2 tuan,
c6 thé ting lidu 1én 10-40 mg/ngay, chia 2 lan.

+ Lisinopril: Uéng, khéi lidu tir 0,07-0,1 mg/kg/lan duy nhat 1 lan/ngay (liéu khoi déu
tbi da Smg/ngay), ting dan lidu trong 1-2 tudn c6 thé 0,6 mg/kg/ngay, toi da 40
mg/ngay.

2.2. Kiém soat huyét ap

Muc tiéu didu tri 1a HA luén nhé hon 90 bach phan vi theo tudi, gidi tinh va chiéu cao.
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Bang 6. Cac ngudng gia tri duoc dé xuét dé can thiép va phong ngira bién chimg vi mach va
bénh 1y tim mach ¢ tré em va thanh thiéu nién DTD tip 1

Ngudng gia tri

< 13 tudi: HA > 90 bach phan vi theo tudi, gidi, va
chiéu cao

> 13 tudi: HA >120/80 mnHg

< 13 tudi: HA > 90 bach phan vi theo tudi, gidi, va
chidu cao mic du da can thiép thay dbi 16i song

> 13 tudi: HA > 120/80 mnHg mic du da can thiép
thay doi 16i song

< 13 tudi: HA > 95 bach phan vi theo tudi, gidi, va
chiéu cao

> 13 tudi: HA >130/90 mnHg

LDL- C > 2,6 mmol/ L (100 mg/dL)
LDL- C > 3,4 mmol/ L (100 mg/dL)

Can thi¢p

Can thiép 16i séng;: thé duc, ché do
an va giam thoi gian su dung thiét
bi dién tir (16i song tinh tai).
Thudc ACEI hodc thubc ha ép
khac

Néu c6 albumin niéu ting cao:
thuéc ACEI hodc AIIRA

Thay dbi 161 séng va thudc ACEI
hoac cac thudc ha ap khac

Néu albumin niéu ting: ACEI
hoac AIIRA

Ché do an va thay di 16i song

Statin

AITIA (angiotensin II receptor blockers), uc ché chon thu thé angiotensin II; ACEI
(Angiotensin converting enzyme inhibitors), irc ché men chuyén angiotensin.

O tré em va thanh thiéu nién bi ting huyét ap, diéu tri ban dau bao gom céac can thiép vé
16i séng, bao gom ché d6 an kleng DASH (Dletary Approaches to Stop Hypertension) va
hoat dong thé chit trung binh dén manh it nhat 3 — 5 ngay mdi tuan (30 — 60 phut mm
lan). Néu HA muc tiéu khong dat dugc trong 6 thang ké tir khi bit dau can thiép 16i song
thi tré nén dugc can thiép diéu tri bang thude.

Khi cao huyet ap dugc chan doan xéac dinh & tré mic bénh TP tip 1, ngoai viéc thay doi
16i séng, can can nhac két hop diéu tri bang thuéc sém hon trong DTD tip 2. Thude diéu
tri 0 tré em va thanh thiéu nién nén bét dau bang ACEI, AIIRA, chen kénh canxi tac dung
kéo dai hodc loi niéu thiazid. Uu tién sir dung ACEI cho trée bi ting huyét ap va/ hodc
albumin niéu, thay thé bang AIIRA néu khong dung nap (do ho).

2.3. Kiém soat roi loan m& mau

Sang loc réi loan m& mau can dugc thyc hién & tré tor 11 tudi méc bénh DTD tip 1. Néu
tién su gia dinh c6 nguoi ting cholesterol mau hoac tir vong sém do CVD (< 55 tudi) thi
tré can duoc sang loc tur lue 2 tudi. Xeét nghiém sang loc co thé khong nhin an, nhung khi
phét hién rdi loan lipid (vi du tang triglyceride, cholesterol hoac LDL-C) thi cin dugc xét
nghiém lai tai thoi diém khi tré ¢6 nhin an.

Kiém soat ban du (thuong kéo dai 6 thang) khi c6 rdi loan m& mau bang ché do an, liéu
phép tap thé duc va kiém soat glucose huyét chat ché cho thay cai thién rd rét tinh trang
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ri loan lipid méu. Ché d6 an can thiép: < 7% ning luong tir chét béo bao hoa; khoang
10% tir chét béo khong bio hoa, va cholesterol trong khau phan an < 200 mg/ngay.

Kiém soat bﬁng thudc duoc thuc hién sau 6 thang can thiép 16 séng ma khong lam giam
LDL-C < 3,4 mmol/ L (130 mg/dL) v6i nhom statin ¢ tré¢ > 10 tudi, véi muc tiéu LDL-C
Iy twong < 2,6 mmol/L. Cic thudc nhom statin (Simvastatin, Lovastatin, va Pravastatin)
cho thiy ¢6 hiéu qua va an toan va tré em.

2.4. Piéu trj bénh 1y vong mac do dai thao duong

Sau khi phat hién de doa thi luc, cac lua chon diéu tri bao gdm quang dong bang laser va/
hodc liéu phap chéng dong VEGF.

Pdi véi PDR, tiém nodi nhan khang VEGF (Ranibizumab, Aflibercept, va Bevacizumab)
duoc str dung ngay cang pho bién va két qua cho thay hiéu qua vé cai thién thi luc tot hon
PRP.

DPéi voi DME bi mat thi luc, thude khang VEGF dugc coi la thudc diéu tri tiéu chuan va
da cho thiy két qua vuot trdi trong 5 nim so vdi “liéu phap laser”. Sir dung steroid tac
dung kéo dai trong dich kinh (Dexamethasone va Fluocinolone) 1a mét giai phap thay thé
cho thuéc khang VEGF ¢ nguoi bénh mic DME cho thdy giam kha ning nhiém trung.
Tuy nhién, tac dung trén thi luc kém hon va tac dung phu tiem tang gay duc thuy tinh thé,
tang nhan ap, do do steroid khong phai thudc str dung dau tay trong DME.

Phiu thuat cét dich kinh dugc chi dinh khi cé xuét huyét dich kinh dai dang, bong vdong
mac co kéo hodc xo hoa lan toa.
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PHAN 12: PHAU THUAT TREN TRE EM VA THANH THIEU NIEN
MAC BENH PAI THAO PUONG

. Dich glucose huyét danh cho phiu thuit

Duy tri ndng do glucose huyét twong: 5-10 mmol/L

Ngan ngura ha glucose huyét

Ngin ngura tinh trang toan ceton DTD

Phan loai phiu thuat/thi thuit va danh gid truéc phau thuit

Phén loai: phdu thuét 16n va tiéu phau Véi cac phau thuat lon trén tré DPTD diéu tri tét,

viéc kiém soat glucose huyét c6 thé dé dang hon & tré DTD thuc hién tiéu phiu nhung
diéu tri khong tot va cham séc han ché.

Tiéu phau dugc dinh nghia la cac thu thuét ngan (thuong dudi 2 gio), c6/khong dung cac
thudc an than hodc gdy mé, phuc hdi nhanh chong va tré co thé an tro lai ¢ bita tiép theo
trong ngay (trong vong 2-4 gi®) vi du nhu: thi thuét ndi soi, chup phim, cat amidan, dat
6ng thong khi hodc thay bang.

PhAu thuét 16n bao gdm: bét ky cudc phau thudt hodc tham do nao dudi gdy mé ma thoi
gian > 2 gi0, sau phau thuat bénh nhéan ¢6 nguy co cao non, budn nén hodc khong thé nuéi
dudng hoan toan bang duong miéng.

Chim séc truée md cho tré dai thao dudng diéu tri bing Insulin

3.1. Nguyén tac chung

Cudc phﬁu thuét nén duogc thuc hién dau tién vao budi sang dé tranh ngudoi bénh phai nhin
in kéo dai va dé dang diéu chinh phac do diéu tri.

Nguoi bénh nén duge nhap vién truoc 1 ngay hoac clng ngay phau thuat/ thu thuat. Néu
phau thuat ngoai tra, nguoi bénh can dugc tu van dé glucose huyét dat dich. Néu nguoi
bénh cin nhap vién trude khi phau thuét néu co 1y do hoic PTD khdng duoc kiém soat
tot.

Bac sy gdy mé can c6 kinh nghiém véi diéu tri DTD phu thudc insulin va hoi chéan bac sy
chuyén khoa Noi tiét- Pai thao duong trude do.

Piéu chinh insulin phu thudc tinh chat cudc phau thuét va tinh trang glucose huyét cia
ngudi bénh, ké ca khi nhin dn van can dung insulin dé ngan ngura toan ceton DTD.

Thiét 1ap va duy tri duong truyén tinh mach trudc/trong phau thuat dé diéu tri ha glucose
huyét néu co.

Theo doi glucose huyét mdi gior trude, trong va sau phau thuat dé phat hlen va ngan ngua
ha hodc tang glucose huyét. Xét nghiém nude tiéu hodc ceton mau néu glucose huyét

tuong > 14 mmol/L.
Mot ) truong hop tiéu phau c6 chuén bi ngudi bénh c6 thé st dung bom insulin néu
glucose huyét tuong 6n dinh.

3.2. DBi voi cac phau thuat 16n
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Buoi t6i truée khi phau thuat

Str dung isnsulin vao budi téi trude khi di ngu (c6 thé giam liéu insulin nén 20%-30%).
Néu dung bom insulin, ti€p tuc ding insulin nén liéu thong thuong (can nhac giam 20%
licu néu lo ngai ha glucose huyét).

Theo doi glucose huyét va do Beta- hydroxybutyrate trong méu hodc xac dinh thé ceton
trong nudc tiéu néu glucose huyét > 14 mmol/L.

Ngay phéu thuét

Dimng insulin budi sang (li¢u nén va liéu tic dung nhanh) vao ngay phau thuét va bat dau
duy tri insulin tinh mach.

Duy tri insulin va dich truyén (glucose 5% va Natri Clorua 0,9%).
Durng bom insulin ngay khi duy tri insulin tinh mach.

Phu thudc vi tri ddy truyén insulin ctia bom insulin va phau truong cua cudc mo, day
truyén co thé duge gitt nguyén hoac gd bo.

Theo ddi glucose huyét mdi gio trong giai doan bat dau duy tri insulin tinh mach, trong
phau thuét va sau phau thuat, thay d6i toc do dich truyén glucose hoic insulin dé glucose
huyét dat dich: 5-10 mmol/L.

Néu glucose huyét < 4 mmol/L, bolus glucose 10 % lidu 2ml/kg, kiém tra lai glucose
huyét sau 15 phut. Néu glucose huyét tuong tiép tuc <4 mmol/L, dirng tiém insulin trong
15 phut va kiém tra lai glucose.

Sau phau thuat

Tiép tuc truyén dung dich glucose cho dén khi tré c6 thé in udng

3.3. Pbi voi cac phiu thuit nho

Déi voi tat ca tré DTD diéu tri bang insulin

Néu glucose huyét < 4 mmol/L, xir tri tiém nhanh glucose 10% lidu 2ml/kg. Kiém tra lai
glucose huyét sau 15 phut va lip lai néu can.

Néu glucose huyét > 14 mmol/L kéo dai > 1 gio, can nhic str dung insulin tac dung nhanh
tiém dudi da theo liéu thong thudng cia tré hodc hiéu chinh 5-10% tong liéu duy tri hang
ngay cua tré. Xét nghiém tim thé ceton trong méau hodc nudce tiéu, va duy tri insulin néu
thé ceton duong tinh.

3.4. Déi v6i tré DTD diéu tri bang insulin nén phdi hop insulin tac dung nhanh

Déi véi phau thuat dién ra vao budi sang

Vao budi sang ngay tién hanh thu thuat, tiép tuc sir dung lidu insulin nén hing ngay
(glargine, detemir, degludec). Néu danh gia trudc phau thuat, tré c6 glucose huyét budi
sang thap, can nhac giam 20-30% tong liéu nén.
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Khéng sir dung insulin tac dung nhanh trudc bira sang va tiém liéu insulin nay vao bita
sang mudn sau phau thuét hodc sir dung dé diéu tri ting glucose huyét néu c6 sau phau
thuat.

Tré DTD diéu tri phac dd insulin da mii c6 ting glucose huyét can truyén dich khdong
chira glucose. Tuy nhién, tré PTD diéu tri bang insulin NPH can dugc truyén dich co
glucose dé giam nguy co ha glucose huyét. Truyén insulin tinh mach trong truong hop
phau thuét 16m trén tré DTD.

Doi véi phau thuat dién ra vao budi chicu

Trong budi sang ngay tién hanh thu thuat, ding lidu insulin tic dung kéo dai thong thuong.
Trén mot s tré, giam 20-30% tong lidu co thé giam nguy co ha glucose huyét.

Néu bac si gdy mé cho phép tré dn mdt bira sang nhe va udng cac loai dich trong sudt
trong vong 4 tiéng trude tha thuat, c6 thé truyeén dich va truyén insulin truge thu thuat 2
gio néu nhu bac si ndi tiet - dai thao duong yéu cau.

3.5. Ddi voi tré DTD diéu tri bang bom insulin tiém dudi da lién tuc

Tré c6 thé tiép tuc ding bom tiém insulin lién tuc trong qua trinh phau thuat, thu thuat.
Tuy nhién, néu bac sy gy mé khong c6 kinh nghiém trong viéc sir dung bom insulin, nén
dirng bom insulin va sir dung insulin dudng tinh mach.

Khi tré dén phong md: can cb dinh day truyén insulin va thiét bj bom tiém dé tranh gian
doan cung cp insulin trong sudt qua trinh phau thuat. Vi tri gan bom cach xa khu vuc
phau thuat va khong bi dé ép, bom tiém nén dugc thay ngay trude phau thuat va khong
duy tri qua 2 ngay.

Néu thoi gian gy mé ngén (dudi 2 gid) co thé tiép tuc duy tri insulin nén liéu twong tu
ngdy thuong. Co thé tam ding insulin nén néu can thiét dé diéu chinh con ha glucose
huyét nhe nhung khong dugc qua 30 phat va ding cac lidu insulin tac dung nhanh.

Néu ha glucose huyét thi can cap ctru nhu trén.

Khong tiém bolus insulin tac dung nhanh trir khi dé diéu chinh tang glucose huyét va
/hoac thé ceton duong tinh.

Néu ha huyét ap cap tinh, truyén nhanh NaCl 0,9% va tranh dung dung dich c6 chira kali.

3.6. D6i v6i phiu thuat cap ctru

Céc triéu ching nhiém toan ceton c6 thé gidng bénh 1y bung ngoai khoa. Néu tré co tinh
trang nhiém toan ceton (pH< 7,3 va/hoac HCO3- < 18 mmol/L, thé¢ ceton duong tinh),
diéu tri theo phac do toan ceton PTD va tri hodn cudc phﬁu thuat cho dén khi tinh trang
tré on dinh.

Néu tré khong co tinh trang nhiém toan ceton, truyén dich va su dung insulin tuong tu
trén tré phau thuat co chuan bi.

Néu phéu thuat 16n, cép ciru trén tré bénh ning, ding li¢u phap bom tiém insulin lién
tuc.



PHU LUC 1: TOC PO BU DICH THEO CAN NANG VA MU'C PQ MAT NUGC

TRONG NHIEM TOAN CETON DO PAI THAO PUONG (ML/KG/GIO)

Can T(‘)p PO BU DICH THEO Can TOC PO BU DICH THEO
ning CAN NANG (ml/kg/gio) ning CAN NANG (ml/kg/gio)
(kg) Mét Mét Mt (kg) MAt Mét Mat
nudc nudc nudc nudc nudc nuoc
nhe vira nang nhe vira nang
5 24 27 31 38 100 125 155
7 33 38 43 40 105 130 160
8 38 43 50 42 105 135 170
10 48 54 62 44 110 135 175
12 53 60 70 46 115 140 180
14 60 65 80 48 115 145 185
16 65 75 85 50 120 150 190
18 70 80 95 52 120 155 195
20 75 85 105 54 125 160 205
22 80 90 110 56 125 160 210
24 80 95 115 58 130 165 215
26 85 100 120 60 133 171 220
28 85 105 125 62 136 175 226
30 90 110 135 64 139 179 232
32 90 110 140 66 140 185 240
34 95 115 145 68 145 185 245
36 100 120 150 70 150 190 250
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PHU LUC 2: CAC LOAI INSULIN VA THOI GIAN TAC DUNG KHI TIEM DUOI DA

t st dkeulin 'I:hc‘ri gian .b,ét dau | Thoi ‘ gian < tac Tfa_fyi g‘ian kéo
tac dung (g10) dung dinh (gi0) dai (gi0o)

Insulin tdc dung nhanh

Téc dung cyc nhanh (faster | 0,1-0,2 1-3 3-5

aspart)

Téc dyng nhanh — RAI 0,15-0,35 1-3 3-5

(aspart,. ) glulisine  and

lispro)

Tac dung ngan (insulin| 0,5-1 2-4 5-8

thong thuong)

Regular/soluble (short

acting)

Insulin tac dung trung binh

NPH, NPL" (isophane) 2-4 4-12 12-24

Insulin tac dung kéo dai

Glargine 2-4 8-12 22-24

Detemir 1-2 4-7 20-24

Glargine U300 2-6 Rat nho 30-36

Degludec 6,515 Rat nho > 42

* NPH: neutral protamine hagedorn; NPL: neutral protamine lispro
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PHU LUC 3: VI TRi TIEM INSULIN VA KHA NANG HAP THU CUA TUNG VI TRi

PR M1 £aU ' rén,
M3t sau canh tay Mat ymn i Agoal mong
20 phut 30 phtit A

Cham

hut

Trung bint
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