
DDDDịịịị ứứứứngngngng mimimimiễễễễnnnn ddddịịịịchchchch llllââââmmmm ssssààààngngngng 2005200520052005
Từ giữa thế kỷ 20, chuyên ngành Dị ứng - Miễn dịch lâm sàng đã được hình thành ở nhiều
nước công nghiệp (Hoa Kỳ, Đức, Anh, Pháp v.v.v), vì số người bệnh rất lớn, ngày càng tăng.
Việc chẩn đoán và điều trị khi đó chưa đạt kết quả mong đợi, ngoài ra những trường hợp cấp
cứu theo chuyên ngành này (sốc phản vệ, hen phế quản, phù Quincke, dị ứng thuốc …) hay
xảy ra, đòi hỏi thầy thuốc xử lý nhanh, đúng, kịp thời.

Lãnh đạo Bộ Y tế nước ta (GS. Phạm Ngọc Thạch, GS. Vũ Văn Cẩn) đã sớm quan tâm đến
chuyên ngành Dị ứng - Miễn dịch lâm sàng, nên từ năm 1960 đã cử người đi học và tổ chức
đơn vị Dị ứng ở Đại học Y Hà Nội (9/1969). Năm 1980, Bộ Y tế quyết định thành lập Bộ
môn Dị ứng Đại học Y Hà Nội và Khoa Dị ứng - MDLS Bệnh viện Bạch Mai để tiến hành
giảng dạy (bậc Đại học và Sau Đại học), kết hợp nghiên cứu khoa học và điều trị người bệnh.

1. Đại cương về các phản ứng và bệnh dị ứng - GS.TSKH. Nguyễn Năng An
2. Dị nguyên - GS.TSKH. Nguyễn Năng An
3. Hen phế quản -GS.TSKH. Nguyễn Năng An
4. Dị ứng thuốc -GS.TSKH. Nguyễn Năng An
5. Sốc phản vệ -PGS.TS. Phan Quang Đoàn
6. Mày đay - phù Quincke -PGS.TS. Phan Quang Đoàn
7. Dị ứng thức ăn -TS. Nguyễn Văn Đoàn
8. Viêm da atopi và viêm da dị ứng tiếp xúc -TS. Nguyễn Thị Vân
9. Viêm mao mạch dị ứng -TS. Nguyễn Văn Đoàn
10. Lupus ban đỏ hệ thống -BSCKII. Đỗ Trương Thanh Lan
11. Xơ cứng bì TS. Nguyễn Thị Vân
12. Tài liệu tham khảo
Theo chỉ đạo của Bộ Y tế và trường Đại học Y Hà Nội, Bộ môn Dị ứng biên soạn “Bài giảng
Dị ứng - Miễn dịch lâm sàng” cho đối tượng sinh viên Y5, thời lượng giảng 20 tiết và 48 tiết
thực hành. Phần thực hành sẽ được biên soạn thành tập riêng. Rất mong việc biên soạn “Bài
giảng Dị ứng - MDLS” sẽ giúp ích cho sinh viên và được sự góp ý kiến của các bạn đồng
nghiệp để lần tái bản sau sẽ được hoàn chỉnh hơn.

Hà Nội, ngày 25 tháng 12 năm 2005
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§¹i c­¬ng vÒ c¸c ph¶n øng vµ bÖnh dÞ øng

mét sè kh¸i niÖm vÒ c¸c ph¶n øng vµ bÖnh dÞ øng

Môc tiªu häc tËp:

1. HiÓu ®­îc sù ph¸t hiÖn c¸c hiÖn t­îng dÞ øng kinh ®iÓn, b¶n chÊt cña c¸c ph¶n øng
vµ bÖnh dÞ øng.

2. N¾m ®­îc ®Þnh nghÜa, ph©n lo¹i, c¬ chÕ c¸c p h¶n øng dÞ øng.

3. HiÓu râ ®¸p øng miÔn dÞch trong c¸c ph¶n øng vµ bÖnh dÞ øng, c¸c yÕu tè tham gia
®¸p øng miÔn dÞch trong viªm dÞ øng.

1. vµi NÐT VÒ LÞCH Sö PH¸T HIÖN C¸C HIÖN T¦îNG dÞ øNG

1.1. Nh÷ng nhËn xÐt ®Çu tiªn

HiÖn t­îng dÞ øng ®­îc biÕt tõ l©u ®êi, víi nh÷ng kh¸i niÖm kh¸c nhau. Hippocrate
(460-377 TCN) thêi cæ La M·, cã lÏ lµ ng ­êi ®Çu tiªn chó ý ®Õn biÓu hiÖn dÞ øng do
thøc ¨n ë ng­êi bÖnh: sau b÷a ¨n, xuÊt hiÖn mµy ®ay, mÈn ngøa, rèi lo¹n tiªu ho¸, phï
nÒ mét vµi vïng trªn c¬ thÓ. «ng gäi ®©y lµ nh÷ng bÖnh ®Æc øng (idiosyncrasie).

Areteus (87-130) ®· ph©n biÖt c¬n khã thë do thay ®æi thêi tiÕt vµ c¬n khã thë do lµm
viÖc qu¸ søc. Ngµy nay, ai còng biÕt ®ã lµ hai bÖnh kh¸c nhau: tr ­êng hîp thø nhÊt lµ
hen phÕ qu¶n dÞ øng vµ tr­êng hîp sau lµ c¬n hen tim. Galen (126-199) ®· l­u ý nh÷ng
tr­êng hîp ch¶y m¸u nghiªm träng ë ng ­êi bÖnh sau khi tiÕp xóc víi hoa hång. HiÖn
t­îng nµy m·i ®Õn thÕ kû 16 míi ® ­îc nhiÒu thÇy thuèc kh¸c chó ý, nh ­ Helmont
(1577-1644) ë BØ vµ Botalius (1530-1582) ë ý. Tõ nhá, Helmont m¾c bÖnh hen phÕ
qu¶n. Dùa vµo kinh nghiÖm b¶n th©n, «ng cho r»ng qu¸ tr×nh bÖnh lý diÔn ra trong phÕ
qu¶n. «ng ®· th«ng b¸o nhiÒu tr­êng hîp khã thë (hen phÕ qu¶n) do thøc ¨n (c¸) vµ
bôi nhµ. Botalius m« t¶ tØ mØ héi chøng dÞ øng víi ho a hång: ngøa vµ ch¶y n­íc m¾t,
h¾t h¬i liªn tôc nhiÒu lÇn, nhøc ®Çu, ®«i khi ng¹t thë vµ h«n mª.

Bostock (1773-1846) ë Anh ®· nghiªn cøu ¶nh h ­ëng cña thêi tiÕt, khÝ hËu trong c¬
chÕ bÖnh sinh cña c¸c bÖnh dÞ øng. Søc khoÎ cña «ng tèt vÒ mïa ®«ng, nh ­ng sót kÐm
râ rÖt vÒ mïa hÌ, nhÊt lµ vµo mïa hoa në: mi m¾t lóc nµo còng sôp xuèng, n ­íc m¾t
ch¶y giµn giôa v× ¸nh n¾ng mÆt trêi, nÆng ngùc. N¨m 1828, Bostock m« t¶ l©m sµng
cña bÖnh bÖnh sèt ngµy mïa, nh­ng nguyªn nh©n ch ­a biÕt râ. M·i ®Õn n¨m 1873,
Blackley (1820-1900) míi lµm thö nghiÖm b×, «ng ®· t×m ® ­îc nguyªn nh©n bÖnh lµ
phÊn hoa c©y, cá (bå ®Ò, th«ng, liÔu, b¹ch d ­¬ng, cá ®u«i mÌo, cá ®u«i tr©u, cá l«ng
nhung..)

ë Ch©u ©u vµ ch©u Mü, hµng n¨m cø ®Õn cuèi th¸ng 5, ®Çu th¸ng 6, khi hoa në kh¾p
n¬i, còng lµ mïa bÖnh do phÊn hoa: viªm mµng kÕt hîp, viªm mòi dÞ øng, hen ngµy
mïa; sèt ngµy mïa v.v.., tû lÖ m¾c bÖnh kh¸ lín nh ­ ë Mü - 3% d©n sè (Criep, 1966).
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Ng­êi ®Çu tiªn lµm thö nghiÖm b× tr­ íc Blackley lµ Salter ( 1823 - 1871). Mét h«m,
«ng ®ang ngåi nghØ ë ngo¹i « thµnh phè, trªn ®ïi lµ con mÌo ®ang n»m ngñ. Bçng «ng
thÊy khã thë, ngøa m¾t. BÕ con mÌo vµ vuèt ve nã, ®«i tay «ng næi mÈn ngøa vµ ngøa
kh¾p ng­êi. Theo «ng, nguyªn nh©n cña héi chøng nµy do l«ng mÌo. B»ng thö nghiÖm
b×, «ng ®· x¸c ®Þnh ®­îc ®iÒu nµy. TiÕp tôc c«ng viÖc cña Salter, ngoµi c¸c thö nghiÖm
b×, Blackley cßn dïng c¸c thö nghiÖm kÝch thÝch (niªm m¹c mòi, mµng kÕt hîp) ®·
ph¸t hiÖn nhiÒu lo¹i phÊn hoa, bôi l«ng sóc vËt lµ dÞ nguyªn.

Bôi l«ng, biÓu b× sóc vËt (ngùa, cõu, chã, mÌ o..) lµ nh÷ng dÞ nguyªn m¹nh, g©y nªn hen
phÕ qu¶n vµ mét sè bÖnh dÞ øng kh¸c ë c«ng nh©n c¸c nhµ m¸y thuéc da, n«ng tr­ êng
ch¨n nu«i, xÝ nghiÖp gµ vÞt, nhµ m¸y l«ng vò, c¸c nhµ ch¨n nu«i sóc vËt thÝ nghiÖm,
c¸c tr­êng ®ua ngùa

Cho ®Õn thÕ kû 19, viÖc gi¶i thÝch c¬ chÕ bÖnh sinh cña c¸c hiÖn t ­îng, ph¶n øng vµ
bÖnh dÞ øng cßn gÆp nhiÒu khã kh¨n.

Nh÷ng c«ng tr×nh nghiªn cøu vÒ sèc ph¶n vÖ, b¾t ®Çu tõ Magendie, ®¹t kÕt qu¶ râ rÖt
trong c¸c thÝ nghiÖm cña Richet (1850 -1935) vµ Portier (1866-1963), tiÕp tôc ph¸t triÒn
nhiÒu n¨m sau, ®Æt c¬ së khoa häc cho dÞ øng häc vµ më ra giai ®o¹n ph¸t triÓn m¹nh
mÏ cña m«n khoa häc nµy trong thÕ kû võa qua.

2. Mét sè hiÖn t­îng dÞ øng kinh ®iÓn trªn thùc nghiÖm

2.1. Sèc ph¶n vÖ - mét hiÖn t­îng khoa häc quan träng

N¨m 1839, Magendie tiªm mét liÒu albumin vµo tÜnh m¹ch thá, kh«ng cã ph¶n øng g×
xÈy ra. Vµi tuÇn sau, lÇn tiªm thø 2 lµm con vËt chÕt. NhiÒu nhµ vi sinh vËt vµ sinh häc
ë mét sè n­íc cã nh÷ng nhËn xÐt t­¬ng tù: Behring ë §øc khi nghiªn cøu t¸c dông cña
®éc tè b¹ch hÇu ®èi víi chuét lang n¨m 1893; Flexner ë Mü - tiªm huyÕt thanh chã
cho thá; Arloing vµ Courmont ë Ph¸p - tiªm huyÕt thanh lõa cho ng ­êi.

N¨m 1898, Richet vµ Hefricourt ë Ph¸p nghiªn cøu t¸c dông huyÕt thanh l ­¬n ®èi víi
chã thÝ nghiÖm. LÇn tiªm thø hai (sau lÇn tiªm thø nhÊt vµi tuÇn lÔ) ®· g©y tö vong cho
nhiÒu con vËt thÝ nghiÖm. MÊy n¨m sau, Richet (1850 -1935) vµ Portier (1866-1963)
tiÕp tôc c«ng tr×nh nghiªn cøu trªn, t×m hiÓu kh¶ n¨ng miÔn dÞch cña chã ®èi víi ®éc tè
cña hÕn biÓn trong chuyÕn ®i kh¶o s¸t gÇn ®¶o C¸p Ve, trªn con tÇu mang tªn hoµng tö
Alice II. Biªn b¶n thÝ nghiÖm ghi l¹i nh­ sau:

Ngµy 14 th¸ng 1 n¨m 1902, chã Neptune ® ­îc tiªm mét liÒu ®éc tè cña hÕn biÓn ë
vïng d­íi da (0,lmg ®éc tè/kg c©n nÆng cña con vËt thÝ nghiÖm). N eptune lµ con chã to
vµ kháe. Kh«ng cã ph¶n øng g×. Bèn tuÇn sau, ngµy 10 th¸ng 2 n¨m 1902, tiªm lÇn thø
2 víi liÒu l­îng nh­ tr­íc. Mäi ng­êi hy väng cã t×nh tr¹ng miÔn dÞch cña chã ®èi víi
®éc tè.

Mét c¶nh t­îng bÊt ngê ®· xuÊt hiÖn: chã Neptune l©m vµo mét c¬n sèc trÇm träng,
khã thë, n«n möa, co giËt, mÊt th¨ng b»ng, Øa ®¸i bõa b·i vµ chÕt sau 25 phót.
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Sau nµy, vµo dÞp kû niÖm lÇn thø 60 ngµy ph¸t hiÖn sèc ph¶n vÖ (1962) Portier ®· kÓ l¹i
nh­ sau: Khi sù kiÖn khoa häc míi ® ­îc x¸c ®Þnh lµ cã thËt , Richet ®Ò nghÞ t«i ®Æt tªn.
Qu¶ thËt t«i ch­a kÞp nghÜ ®Õn ®iÒu nµy. Richet tiÕn ®Õn b¶ng ®en, hái t«i: Tõ Hy l¹p
b¶o vÖ lµ g×?. T«i biÕt tõ nµy khi cßn lµ sinh viªn, nh ­ng khi Êy quªn khuÊy. Richet khÏ
nh¾c Phylaxis. T«i bÌn thªm tiÒn tè phñ ®Þnh a - Aphylaxis. Nh­ng thuËt ng÷ nµy nghe
kh«ng kªu l¾m, v× vËy chóng t«i quyÕt ®Þnh gäi lµ Anaphylaxis, (ph¶n vÖ, kh«ng cã b¶o
vÖ) ®èi lËp víi tr¹ng th¸i miÔn dÞch (ImmunitÐ).

Ph¶n vÖ lµ mét mÉu h×nh nghiªn cøu dÞ øng trªn thùc nghiÖm. Nh÷ng n¨m sau ®ã,
ng­êi ta ®· biÕt thªm mét sè hiÖn t ­îng dÞ øng kh¸c.

2.2 HiÖn t­îng Arthus

N¨m 1903, nhµ sinh häc Ph¸p Arthus ( 1862 - 1945 ) th«ng b¸o mét hiÖn t ­îng míi.
«ng tiªm huyÕt thanh ngùa (5ml) nhiÒu lÇn vµo vïng d­ íi da thá, mçi lÇn c¸ch nhau 6
ngµy. Ba lÇn tiªm ®Çu kh«ng cã ph¶n øng g×. C¸c lÇn tiªm thø 4,5,6 lµm xuÊt hiÖn æ
th©m nhiÔm ngµy mét r¾n ch¾c vµ kÐo dµi h¬n, cã phï nÒ vµ lan xuèng c¸c tæ chøc
d­íi da. §Õn lÇn tiªm thø 7, æ th©m nhiÔm trë thµnh ho¹i tö víi diÔn biÕn bÖnh lý tr×
trÖ, l©u lµnh. §©y lµ hiÖn t­îng ph¶n vÖ t¹i chç cã tÝnh ®Æc hiÖu.

2.3 HiÖn t­îng Schultz-dale

N¨m 1910, Schultz (ë §øc) vµ Dale (ë Anh) n¨m 1913 ®· lµm thÝ nghiÖm nh­ sau: hai
«ng mÉn c¶m chuét lang c¸i b»ng lßng tr¾ng trøng (hoÆc huyÕt thanh ngùa). Sau 3 -4
tuÇn lÔ, lÊy ®o¹n håi trµng hoÆc sõng tö cung cña chuét lang nµy, nu«i trong b×nh cã
dung dÞch Tyrode. Khi cho mét vµi giät dÞ nguyªn ®Æc hiÖu nãi trªn (lßng tr¾ng trøng,
huyÕt thanh ngùa ë nång ®é rÊt nhá (l/10.000 -1/100.000), ®o¹n håi trµng hoÆc sõng tö
cung sÏ co th¾t l¹i. §©y lµ hiÖn t­îng ph¶n vÖ invitro theo ph­¬ng ph¸p mÉn c¶m tÝch
cùc. Schultz lµm thÝ nghiÖm nµy b»ng ®o¹n håi trµng, cßn Dale thÊy r»ng sõng tö cung
cña chuét lang mÉn c¶m cã ®é nh¹y c¶m 1500 lÇn lín h¬n víi dÞ nguyªn, so víi thÝ
nghiÖm trªn tö cung chuét b×nh th­êng.

Ph¶n vÖ invitro ®­îc gäi lµ hiÖn t­îng Schullz-Dale

2.4 HiÖn t­îng ph¶n vÖ thô ®éng

Sèc ph¶n vÖ lµ h×nh th¸i ph¶n vÖ tÝch cùc, v× liÒu mÉn c¶m b»ng huyÕt thanh ngùa ®·
lµm h×nh thµnh kh¸ng thÓ trong c¬ thÓ con vËt thÝ nghiÖm.

C¸c t¸c gi¶ Xakharèp (1905), Rosenau vµ Anderson (1907) Nicolle (1910) chøng minh
kh¶ n¨ng mÉn c¶m thô ®éng b»ng huyÕt thanh. ThÝ nghiÖm tiÕn hµnh nh ­ sau: tiªm
mét liÒu dÞ nguyªn (lßng tr¾ng trøng) vµo chuét lang A. Ba tuÇn sau, lÊy huyÕt thanh
cña chuét lang A tiªm cho chuét lang B. Trong huyÕt thanh nµy ®· cã kh¸ng thÓ ph¶n
vÖ. Sau liÒu mÉn c¶m nµy, sím nhÊt lµ sau 4 giê, trung b×nh sau 24 -28 giê, tiªm liÒu dÞ
nguyªn lßng tr¾ng trøng (liÒu quyÕt ®Þnh) vµo tÜnh m¹ch chuét lang B sÏ thÊy xuÊt hiÖn
bÖnh c¶nh sèc ph¶n vÖ (ph¶n vÖ thô ®éng), tuy nhiªn møc ®é sèc yÕu h¬n so víi
ph­¬ng ph¸p mÉn c¶m tÝch cùc.
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HiÖn t­îng ph¶n vÖ thô ®éng lµ mét b»ng chøng quan träng cña thuyÕt thÓ dÞch gi¶i
thÝch c¬ chÕ c¸c ph¶n øng phô.

Nh÷ng n¨m sau, ng­êi ta ®· chøng minh ®­îc kh¶ n¨ng t¹o ®­îc ph¶n vÖ invitro thô
®éng. LÊy mét ®o¹n håi trµng (hoÆc sõng tö cung) cña chuét lang c¸i b×nh th ­êng, ®Æt
trong huyÕt thanh chuét lang A (®· mÉn c¶m) trong thêi gian 2 giê. Sau ®ã ®­ a ®o¹n
håi trµng vµo b×nh Schultz -Dale cã dung dÞch sinh lý (hoÆc dung dÞch Tyrode). Cho
mét vµi giät dÞ nguyªn (lßng trøng nång ®é 1/1000 -1/100), ®o¹n håi trµng sÏ co th¾t l¹i
mét c¸ch ®Æc hiÖu: ®ã lµ hiÖn t ­îng Schultz-Dale thô ®éng (ph¶n vÖ thô ®éng
invitro).

2.5 HiÖn t­îng Prausnitz - Kustner

N¨m 1921, Prausnitz vµ Kustner ®· chøng minh kh¶ n¨ng mÉn c¶m thô ®éng ë ng ­êi.
ThÝ nghiÖm tiÕn hµnh nh­ sau: Kustner bÞ dÞ øng víi c¸. Prausnitz lÊy huyÕt thanh cña
Kustner, tiªm 0,05-01ml huyÕt thanh nµy vµo da c¼ng tay mét ng ­êi khoÎ m¹nh. 24
giê sau, «ng tiªm 0,02ml chiÕt dÞch c¸ vµo c¼ng tay h«m tr ­íc. XuÊt hiÖn ph¶n øng t¹i
chç m¹nh mÏ. Nã chøng tá kh¸ng thÓ dÞ øng cña ng­ êi bÖnh (Kustner) ®· g¾n vµo tÕ
bµo da cña ng­êi khoÎ vµ kÕt hîp víi dÞ nguyªn ®Æc hiÖu.

Mét sè t¸c gi¶ kh¸c, Urbach (1934), Moro (1934) ®· c¶ i biªn ph­¬ng ph¸p Prausnitz -
Kustner, mµ ta gäi lµ "ph¶n øng kiÓu kho¶ng c¸ch". Theo d¹ng c¶i biªn nµy, tiªm
0,05ml huyÕt thanh ng­êi m¾c bÖnh dÞ øng vµo trong c¼ng tay tr¸i cña mét ng ­êi khoÎ,
cßn dÞ nguyªn (nghi ngê) th× tiªm vµo vïng da ®èi xøng cñ a c¸nh tay ph¶i.

Ph¶n øng Prausnitz - Kustner ®­îc øng dông ®Ó ph¸t hiÖn dÞ nguyªn vµ kh¸ng thÓ dÞ
øng trong chÈn ®o¸n vµ ®iÒu trÞ mét sè bÖnh dÞ øng.

2.6. HiÖn t­îng Ovary (ph¶n vÖ thô ®éng ë da)

TiÕn hµnh nh­ sau: MÉn c¶m chuét A (chuét lang, chuét c èng tr¾ng) b»ng dÞ nguyªn,
vÝ dô huyÕt thanh ngùa (0,2 -0,5ml). §Õn thêi gian mÉn c¶m tèi ­u, giÕt chuét A, lÊy
hÕt m¸u, ph©n lËp huyÕt thanh. Tiªm 0,l -0,2ml huyÕt thanh nµy cho chuét B (trong da).
Tõ 3-12 giê sau ®ã, tiªm chÊt xanh Evan (hoÆc chÊt mÇu kh¸ c) vµo tÜnh m¹ch chuét B.
§äc ph¶n øng sau 35-40 phót. Ph¶n øng d­¬ng tÝnh nÕu ë vïng da (quanh n¬i tiªm
trong da) cã mµu xanh. Xanh Evan ®· g¾n vµo protein cña huyÕt t­ ¬ng khuÕch t¸n ra,
v× t¨ng tÝnh thÊm mao m¹ch. §o ® ­êng kÝnh vïng b¾t mÇu, cã thÓ ®Þ nh møc ®é ph¶n
øng.

3. Ph©n lo¹i c¸c ph¶n øng dÞ øng

3.1 Ba giai ®o¹n trong c¸c ph¶n øng dÞ øng

Theo A®« (1978), c¸c ph¶n øng dÞ øng lµ bÖnh lý viªm do sù kÕt hîp dÞ nguyªn víi
kh¸ng thÓ dÞ øng ( IgE, IgG). Sù kÕt hîp nµy tr¶i qua 3 giai ®o¹n:

 Giai ®o¹n thø 1 cã tªn lµ giai ®o¹n mÉn c¶m b¾t ®Çu tõ khi dÞ nguyªn lät vµo c¬ thÓ
ng­êi bÖnh (qua hÖ h« hÊp, hÖ tiªu ho¸, tiÕp xóc, tiªm truyÒn) cho ®Õn khi h×nh thµnh
kh¸ng thÓ dÞ øng, chñ yÕu lµ IgE, IgE g¾n vµo mµng c¸c tÕ bµo: mast, eosinophil,
basophil.
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 Giai ®o¹n thø 2 cßn gäi lµ giai ®o¹n sinh ho¸ bÖnh xÈy ra khi dÞ nguyªn trë l¹i c¬
thÓ ng­êi bÖnh, kÕt hîp víi IgE trªn mµng c¸c tÕ bµo kÓ trªn, gi¶i phãng mét sè trung
gian ho¸ häc (mediators) tiªn ph¸t: histamin, serotonin, bradykinin, PAF (Platelet
activating factor - YÕu tè ho¹t ho¸ tiÓu cÇu), ECF (eosinophil chemotactic factor - yÕu
tè ho¸ øng ®éng eosinophil) vµ mét sè mediators thø ph¸t nh­ prostaglandines,
leucotrienes, neuropeptides:

Trong giai ®o¹n thø 2, cã sù tham gia cña mét sè enzymes (hista minase, tryptase,
chymase). Sù tæng hîp c¸c mediators, (Leucotrienes, Prostaglandines) lµ nh÷ng s¶n
phÈm chuyÓn ho¸ cña Axit Arachidonic (AA) do t¸c ®éng cña phospholipase A2.
Cyclo oxygenase chuyÓn d¹ng (AA) thµnh Prostaglandin, cßn 5 lipo oxygenase chuyÓ n
AA thµnh Leucotrienes (xem s¬ ®å 1).

Acid
arachidonic

acÐtyltransfÐrase PAF - acÐther

Lysophospholipid
LeucotriÌ nes

Prostaglandines

Mµng phospholipid

Phospholipase A2 5-lipooxygÐnase

CyclooxygÐnase

S¬ ®å 1 : Sù tæng hîp c¸c LeucotriÌnes vµ Prostaglandines

Cã 2 lo¹i leucotrienes : Lo¹i 1 lµ LTB-4 cã t¸c dông hãa øng ®éng vµ kÕt dÝnh
neutrophil vµo néi m¹c thµnh m¹ch; lo¹i 2 lµ L TC4, LTD-4. LTE4 lµm t¨ng tÝnh thÊm
thµnh m¹ch, co th¾t phÕ qu¶n.

C¸c Prostaglandines cã t¸c ®éng ®Õn phÕ qu¶n : PGD2 co th¾t phÕ qu¶n, PGE4 – gi·n
phÕ qu¶n.

Trong giai ®o¹n thø 2 , cßn cã sù tham gia cña mét lo¹t c¸c cytokines lµ nh÷ng ph©n
tö nhá ®­îc gi¶i phãng tõ c¸c tÕ bµo T, ®¹i thùc bµo, tÕ bµo mast.

 Giai ®o¹n thø 3 lµ giai ®o¹n sinh lý bÖnh víi nh÷ng rèi lo¹n chøc n¨ng (co th¾t phÕ
qu¶n, ban ®á, phï nÒ) hoÆc tæn th­¬ng tæ chøc (tan vì hång cÇu, b¹ch cÇu v.v...) do t¸c
®éng cña c¸c mediators kÓ trª n ®Õn c¸c tæ chøc hoÆc tÕ bµo t­¬ng øng.

3.2. DÞ øng lo¹i h×nh tøc th× vµ lo¹i h×nh muén

C¸c ph¶n øng dÞ øng chia thµnh 2 lo¹i h×nh :

 C¸c ph¶n øng dÞ øng lo¹i h×nh tøc th× (gäi t¾t: dÞ øng tøc th×, dÞ øng thÓ dÞch), vµ c¸c
ph¶n øng dÞ øng lo¹i h×nh muén (gäi t¾t : dÞ øng muén, dÞ øng tÕ bµo).

C¸c ®Æc ®iÓm cña hai nhãm nµy (dÞ øng tøc th× vµ dÞ øng muén ®­îc tãm t¾t trong
b¶ng 1 d­íi ®©y :
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B¶ng 1 : So s¸nh nh÷ng ®Æc ®iÓm cña hai lo¹i h×nh dÞ øng

§Æc ®iÓm DÞ øng tøc th× DÞ øng muén

Héi chøng l©m sµng ®iÓn
h×nh

Sèt ngµy mïa, hen, bÖnh
huyÕt thanh, phï Quincke

Lao, bÖnh do Brucella,
viªm da tiÕp xóc v.v...

DÞ nguyªn PhÊn hoa, huyÕt thanh, c¸c
dung dÞch protein, thùc
phÈm

Vi khuÈn, virus, nÊm, ký
sinh trïng, hãa chÊt ®¬n
gi¶n, tæ chøc vµ tÕ bµo
®éng vËt

Kh¸ng thÓ dÞ øng Cã trong huyÕt thanh Kh«ng cã trong huyÕt
thanh

Thêi gian xuÊt hiÖn ph¶n
øng

5-20 phót, cã khi nhanh
h¬n (hµng gi©y) chËm nhÊt
sau 3-4 giê.

Kh«ng sím h¬n 5-6 giê,
trung b×nh 24-72 giê

H×nh ¶nh tæ chøc häc Th©m nhiÔm b¹ch cÇu ®a
nh©n

Th©m nhiÔm b¹ch cÇu
®¬n nh©n

TruyÒn mÉn c¶m thô ®éng B»ng huyÕt thanh, ®«i khi
b»ng m«i tr­êng tÕ bµo

ChØ b»ng m«i tr­êng tÕ
bµo

C¸c chÊt trung gian hãa
häc (mediators)

Cã vai trß quan träng
(histamin, serotonin,
leucotrienes,
prostaglandines)

Lymphotoxin, yÕu tè
truyÒn l¹i, yÕu tè øc chÕ
di t¶n ®¹i thùc bµo ...

T¸c dông nhiÔm ®éc cña
dÞ nguyªn

Kh«ng cã Cã

T¸c dông cña ph­¬ng
ph¸p mÉn c¶m

Râ rÖt Kh«ng râ rÖt

C¸c chÊt øc chÕ ph¶n øng
dÞ øng

Kh¸ng histamin Corticoid, ACTH, c¸c
chÊt øc chÕ miÔn dÞch

3.3. C¸c lo¹i h×nh dÞ øng theo Gell vµ Coombs

Gell vµ Coombs (1964) ph©n lo¹i cã 4 lo¹i h×nh dÞ øng (h×nh 1, 2, 3, 4)

Chó thÝch : Sù kÕt hîp dÞ nguyªn
(DN) víi IgE ph¸ vì c¸c h¹t
trong tÕ bµo mast, gi¶i phãng
hµng lo¹t mediators g©y viªm
(histamin, serotonin).

H×nh 1 : C¬ chÕ lo¹i h×nh I
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 Lo¹i h×nh 1 (lo¹i h×nh ph¶n vÖ, lo¹i h×nh IgE) : DÞ nguyªn (phÊn hoa, huyÕt thanh,
l«ng vò, bôi nhµ) kh¸ng thÓ l­u ®éng IgE g¾n vµo tÕ bµo. H×nh th¸i l©m sµng : sèc ph¶n
vÖ, c¸c bÖnh dÞ øng atopi nh­ viªm mòi, sèt mïa, hen phÕ qu¶n do phÊn hoa, mµy ®ay,
phï Quincke. Ng­êi bÖnh cã c¬ ®Þa hoÆc thÓ t¹ng dÞ øng. DÞ nguyªn kÕt hîp kh¸ng thÓ
trªn mµng tÕ bµo mast, ph©n huû c¸c h¹t cña tÕ bµo nµy, gi¶i phãng c¸c chÊt trung gian
ho¸ häc (histamin, serotonin, bradykinin). C¸c chÊt tr ung gian ho¸ häc nµy, nhÊt lµ
histamin lµm co th¾t m¹ch ë n·o (®au ®Çu, chèng mÆt, h«n mª ...), co th¾t phÕ qu¶n
(g©y phï nÒ niªm m¹c phÕ qu¶n), phï nÒ ë líp d­íi da, kÝch thÝch c¸c tËn cïng thÇn
kinh ë líp d­íi da (ngøa) co th¾t vµ gi·n ®éng m¹ch lín, lµm sôt huyÕt ¸p (H×nh 1).

Chó thÝch :

Hapten g¾n vµo tÕ bµo,
sinh kh¸ng thÓ. Sù kÕt hîp
DN + K.thÓ cã sù tham gia
cña bæ thÓ  tiªu tÕ bµo.

H×nh 2 : C¬ chÕ lo¹i h×nh II

 Lo¹i h×nh II (lo¹i h×nh g©y ®éc tÕ bµo) : DÞ nguyªn (hapten), hoÆc tÕ bµo g¾n t rªn
mÆt hång cÇu, b¹ch cÇu. Kh¸ng thÓ (IgG) l­u ®éng trong huyÕt thanh ng­êi bÖnh. Sù
kÕt hîp dÞ nguyªn víi kh¸ng thÓ trªn bÒ mÆt hång cÇu (b¹ch cÇu), ho¹t hãa bæ thÓ vµ
dÉn ®Õn hiÖn t­îng tiªu tÕ bµo (hång cÇu). §iÓn h×nh cho lo¹i h×nh II lµ bÖnh thiÕu m¸ u
t¸n huyÕt, gi¶m b¹ch cÇu, gi¶m tiÓu cÇu do thuèc (H×nh  2).

 Lo¹i h×nh III (lo¹i h×nh Arthus, lo¹i h×nh phøc hîp miÔn dÞch) : DÞ nguyªn lµ huyÕt
thanh, hãa chÊt, thuèc. Kh¸ng thÓ kÕt tña (IgM, IgG1, IgG3). DÞ nguyªn kÕt hîp víi
kh¸ng thÓ kÕt tña, víi ®iÒu kiÖn thõa dÞ nguyªn trong dÞch thÓ, t¹o nªn phøc hîp miÔn
dÞch, lµm ho¹t hãa bæ thÓ. C¸c phøc hîp nµy lµm tæn th­¬ng mao m¹ch, c¬ tr¬n. HiÖn
t­îng Arthus lµ ®iÓn h×nh cña lo¹i h×nh III (h×nh 3).

BÖnh c¶nh l©m sµng thuéc lo¹i h×nh III gåm c¸c bÖnh dÞ øn g sau : bÖnh huyÕt thanh,
viªm khíp d¹ng thÊp, viªm cÇu thËn, ban xuÊt huyÕt d¹ng thÊp (héi chøng Schoenlein
Henoch), bÖnh phæi do nÊm qu¹t (aspergillus), viªm nót quanh ®éng m¹ch, lupus ban
®á hÖ thèng, x¬ cøng b×...

HiÖn t­îng Arthus vµ c¸c bÖnh dÞ øng l o¹i h×nh III x¶y ra do sù kÕt tña cña c¸c phøc
hîp miÔn dÞch (dÞ nguyªn + kh¸ng thÓ) trong b¹ch cÇu ®a nh©n. Do ho¹t hãa bæ thÓ
lµm vì c¸c h¹t trong b¹ch cÇu, gi¶i phãng c¸c men cña lysosom lµm ®øt hoÆc ho¹i tö
huyÕt qu¶n. Sù th©m nhiÔm b¹ch cÇu h¹t cßn do bæ thÓ ®­îc ho¹t hãa, nhÊt lµ phøc hîp
C5, 6, 7 g¾n vµo c¸c thµnh phÇn C1,2,4 sau khi c¸c thµnh phÇn nµy g¾n vµo phøc hîp
miÔn dÞch (dÞ nguyªn, kh¸ng thÓ).
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Chó thÝch :

Phøc hîp DN (dÞ nguyªn)
+ K.thÓ l­u ®éng trong
huyÕt qu¶n cã sù tham gia
cña bæ thÓ, g©y viªm m¹ch
vµ tæn th­¬ng néi m¹c
thµnh m¹ch.

H×nh 3 : C¬ chÕ lo¹i h×nh III

DÞ nguyªn ë khu vùc thõa DN kÕt hîp víi kh¸ng thÓ dÞ øng trong lßng m¹ch thµnh mét
phøc hîp, ho¹t hãa bæ thÓ, lµm tæn th­¬ng  m¹ch, tÕ bµo c¬ tr¬n.

 Lo¹i h×nh IV lµ lo¹i h×nh dÞ øng muén do c¸c dÞ nguyªn : vi khuÈn, virus, hãa chÊt,
nhùa c©y víi c¸c bÖnh : lao, phong, viªm da tiÕp xóc v.v... (h×nh 4).

Chó thÝch :

TÕ bµo lymph« T mÉn
c¶m lµm nhiÖm vô kh¸ng
thÓ dÞ øng. Sù kÕt hîp DN
(trªn mÆt tÕ bµo) lµm h×nh
thµnh tÕ bµo T mÉn c¶m
 gi¶i phãng c¸c
cytokines  tiªu tÕ bµo.

H×nh 4 : C¬ chÕ lo¹i h×nh IV

4. DÞch tÔ häc c¸c bÖnh dÞ øng

4.1. Theo sè liÖu nghiªn cøu míi ®©y cña Beasley vµ céng sù (ISAAC, 2004) 30% d©n
sè c¸c n­íc ph¸t triÓn cã mét hoÆc nhiÒu h¬n c¸c bÖnh dÞ øn g (xem b¶ng 2).

B¶ng 2 : §é l­u hµnh c¸c bÖnh dÞ øng ë c¸c n­íc ph­¬ng T©y

§é l­u hµnh %

Hen 10 – 15%

Viªm  mòi dÞ øng 20 – 22%

Viªm da atopi 10 – 12%

DÞ øng s÷a bß 3%

T×nh tr¹ng mÉn c¶m 35 – 40%

Chó thÝch : §é l­u hµnh lµ tû lÖ % d©n sè cã bÖnh ë mé t thêi ®iÓm nhÊt ®Þnh
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4.2. GÇn 40% d©n sè nhiÒu n­íc ph­¬ng T©y cã t×nh tr¹ng mÉn c¶m víi mét hoÆc
nhiÒu h¬n c¸c dÞ nguyªn hay gÆp (bôi nhµ, phÊn hoa, thøc ¨n v.v...).

§é l­u hµnh c¸c bÖnh dÞ øng cã xu thÕ t¨ng 2 -4 lÇn trong 2 thËp kû võa qua (1980 -
2000) theo ISAAC (International Study Allergy and Asthma Childhood), ë c¸c n­íc
ph¸t triÓn ph­¬ng T©y, còng nh­ ë c¸c n­íc khu vùc §«ng Nam ¸ - T©y Th¸i B×nh
d­¬ng. Nguyªn nh©n chñ yÕu cña sù gia t¨ng ®é l­u hµnh c¸c bÖnh dÞ øng lµ do qu¸
tr×nh ®« thÞ hãa, c«ng nghiÖp hãa vµ häc ®ßi lèi sèng ph­¬ng T©y ë c¸c n­íc ®ang ph¸t
triÓn.

4.3. §é l­u hµnh c¸c bÖnh dÞ øng ë ViÖt Nam

Trong nh÷ng n¨m 2000-2002, theo nh÷ng sè liÖu kh¶o s¸t trªn 8000 ng­êi ë 6 tØnh
thµnh phè cña ViÖt Nam (Hµ Néi, TP. Hå ChÝ Minh, H¶i Phßng, Ho µ B×nh, NghÖ An,
L©m §ång) c¸c b¸c sü Bé m«n DÞ øng vµ Khoa DÞ øng - MiÔn dÞch l©m sµng BÖnh
viÖn B¹ch Mai ®· ph¸t hiÖn tû lÖ m¾c c¸c bÖnh dÞ øng nh­ sau:

Hen 4,9%

DÞ øng thuèc 8,73%

Mµy ®ay, Phï Quincke 11,68%

Viªm mòi dÞ øng 10,97%

DÞ øng thêi tiÕt 9,81%

DÞ øng do thøc ¨n 6,02%

Theo nh÷ng nghiªn cøu míi ®©y nhÊt cña Ch­¬ng tr×nh Hen phÕ qu¶n Së Y tÕ Hµ Néi
(2004) tû lÖ c¸c bÖnh hen vµ viªm mòi dÞ øng tiÕp tôc gia t¨ng trong d©n c­. Sè liÖu
®ang ®­îc xö lý, tû lÖ hen trªn 5%. Tû lÖ häc sinh néi thµnh m¾c hen phÕ qu¶n lµ
12,56%, viªm mòi dÞ øng lµ 15,8% .

5. §¸p øng miÔn dÞch trong c¸c ph¶n øng vµ bÖnh dÞ øng

Thùc chÊt ph¶n øng dÞ øng lµ Viªm do sù kÕt hîp cña dÞ nguyªn víi kh¸ng thÓ dÞ øng
(hoÆc lympho bµo mÉn c¶m), cã sù tham gia cña nhiÒu yÕu tè sau ®©y :

5.1. DÞ nguyªn lät vµo c¬ thÓ dÉn ®Õn sù h×nh thµnh kh¸ng thÓ dÞ øng (hoÆc lympho
bµo mÉn c¶m) xem h×nh 5 d­íi ®©y :

H×nh 5. Qu¸ tr×nh h×nh thµnh kh¸ng thÓ dÞ øng



10

5.2. Kh¸ng thÓ dÞ øng lµ c¸c globulin miÔn dÞch (5 lo¹i) do tÕ bµo lympho B vµ t­¬ng
bµo (plasmocyte) s¶n sinh.

Mçi ph©n tö kh¸ng thÓ cã 2 chuçi nÆng vµ 2 chuçi nhÑ.

 IgA - ph©n tö l­îng = IgG

h»ng sè 9 - 14s, cã 10% ®­êng

1% IgA lµ IgA tiÕt dÞch (IgAs). IgAs trong niªm dÞch (phÕ qu¶n, hÖ tiªu

hãa) vµ trong n­íc miÕng

 IgG : 70% c¸c globulin miÔn dÞch, ph©n tö l­îng 150.000 h»ng sè l¾ng 7S, 2,5%

®­êng, cã 4 lo¹i IgG1, IgG2, IgG3, IgG4.

 IgM : cã 5 ph©n tö kh¸ng thÓ, ph©n tö l­îng 900.000; 10% c¸c globulin miÔn dÞch

l­u ®éng, lµ c¸c kh¸ng thÓ ng­ng kÕt.

 IgD : 1% c¸c globulin miÔn dÞch , chøc n¨ng ch­a râ.

 IgE : Kh¸ng thÓ dÞ øng quan träng nhÊt, ph©n tö l­îng 190.000, h»ng sè l¾ng 8S.

Tr÷ l­îng IgE trong huyÕt thanh ng­êi 0,05 – 0,4 mg/l.

H×nh 6. Ph©n tö globulin miÔn dÞch
IgG

H×nh 7. IgA cã chuçi J

H×nh 8. Ph©n tö IgM (5 ph©n tö) H×nh 9. Sù ®iÒu hßa vµ tæng hîp IgE tõ Th2 
tÕ bµo B  tÕ bµo plasma  IgE
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5.3. C¸c tÕ bµo viªm : ®¹i thùc bµo, tÕ bµo T vµ B, tÕ bµo mast, eosinophil, tÕ bµo biÓu

m«, tÕ bµo néi m« v.v...

C¸c tÕ bµo viªm  gi¶i phãng c¸c cytokines, mediator s thø ph¸t (xem h×nh 10).

H×nh 10. TÕ bµo viªm vµ c¸c mediators

Chó thÝch :

LT (leucotriÌnes)

PG (prostaglandines)

MBP (Major Basic Protein)

ECP (Eosinophil Chemotactic Factor)

EPO (Eosinophil Peroxidase)

TXA2 (Thromboxane A2)

HETE (Hydroxyeicosatetranoic acid)

5.4. T¸c dông cytokines trong ®¸p øng miÔn dÞch vµ c¬ chÕ c¸c bÖnh dÞ øng

Cytokines lµ nh÷ng protein hßa tan gãp phÇn ®iÒu hßa ®¸p øng miÔn dÞch, ®­îc s¶n
sinh tõ c¸c tÕ bµo g©y viªm (®¹i thùc bµo, c¸c tÕ bµo : Th1; Th2; B; mast; eosinophil)
lµm chøc n¨ng th«ng tin gi÷a c¸c tÕ bµo. Nguån gèc vµ t¸c dông cña c¸c cytokines
trong c¬ chÕ c¸c bÖnh dÞ øng ®­îc ghi nhËn trong b¶ng d­íi ®©y :



12

B¶ng 4: Cytokines vµ c¬ chÕ c¸c bÖnh dÞ øng

Cytokines Nguån gèc T¸c dông
IL1 B/c ®¬n nh©n, §TB Ho¹t hãa, t¨ng sinh c¸c tb T, B, gi·n m¹ch,

kh¸ng virus, kh¸ng U
IL2 tb T, eosinophile T¨ng sinh tb T, ho¹t hãa tb B, tb NK, §TB
IL3 tb T, tb mast,

eosinophile
BiÖt hãa, t¨ng tr­ëng b/c ®¬n nh©n, tb mast

IL4 tb T, tb mast,
eosinophil, basophil

KÝch thÝch, biÖt hãa tb B  s¶n sinh IgE vµ
IgG, øc chÕ dÞ øng tÕ bµo

IL5 tb T, tb mast,
eosinophil

T¨ng tr­ëng tb B, ho¹t hãa + t¨ng sinh
eosinophi, basophil.

IL6 tb T, §TB BiÖt hãa tb B  t­¬ng bµo  s¶n sinh IgE
IL7 tñy x­¬ng T¨ng sinh, ho¹t hãa tb B vµ eosinophile
IL8 b/c ®¬n nh©n, §TB Ho¸ øng ®éng vµ ho¹t hãa neutrophil
IL9 tb T T¨ng tr­ëng tb T vµ tb mast
IL10 tb T, tb mast øc chÕ sù tæng hîp c¸c cytokines vµ t¨ng sinh

tb mast
IL11 tñy x­¬ng T¨ng tr­ëng tb B
IL12 §¹i thùc bµo, b/c ®¬n

nh©n
T¨ng sinh vµ ho¹t hãa tb NK

IL13 tb T KÝch thÝch tb B s¶n sinh IgE, øc chÕ Th1
IL14 tb T KÝch thÝch s¶n sinh IgE
IL15 §¹i thùc bµo T¨ng tr­ëng vµ t¨ng sinh c¸c tb T, B
IL16 tb T, tb mast,

eosinophil
ho¹t ho¸ b/c ®¬n nh©n, tb T

IL18 §TB, tb biÓu m« ho¹t ho¸ tb B s¶n xuÊt IFN
GMCSF tb T, biÓu m« T¨ng tr­ëng, biÖt hãa b/c ®¬n nh©n
IFN tb T Ho¸ øng ®éng, kÝch thÝch, ho¹t ho¸ ®¹i thùc

bµo
TGF Tæ chøc liªn kÕt øc chÕ tb T, B; kÝch thÝch; ho¹t hãa ®¹i thùc

bµo
TNF vµ  B¹ch cÇu, tÕ bµo biÓu

m«
T¨ng sinh c¸c tb T, B; hãa øng ®éng + ho¹t
hãa b/c trung tÝnh, tb NK, kh¸ng virus vµ u.

5.5. Vai trß c¸c tÕ bµo T vµ B s¶n sinh c¸c cytokines chñ yÕu trong ®¸p øng miÔn
dÞch

B¶ng 5 : Vai trß c¸c tÕ bµo T vµ B

§¸p øng miÔn dÞch Cytokines kÝch thÝch Cytokines øc chÕ
TÕ bµo T IL1, IL2, IL6, IL8, IL12,

IL15, IFN, TNF
IL10, IL4, TGF

TÕ bµo B IL1, IL2, IL5, IL6, IL7,
IL10, IL11, IFN

TGF

DÞ øng IL3, IL4, IL5, IL13, IL14 IFN, IL12
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5.6. C¸c ph©n tö kÕt dÝnh (Adhesion molecules)

C¸c ph©n tö kÕt dÝnh lµ nh÷ng ph©n tö pr«tein trªn bÒ m Æt c¸c mµng tÕ bµo, cã chøc
n¨ng g¾n kÕt c¸c tÕ bµo víi nhau ë trong c¸c m«, tæ chøc vµ t¹o ®iÒu kiÖn cho c¸c tÕ
bµo di t¶n ®Õn vÞ trÝ viªm dÞ øng.

C¸c ph©n tö kÕt dÝnh cã 3 lo¹i : globulin miÔn dÞch; integrines vµ selectines, nh­ng chñ
yÕu lµ c¸c globulin miÔn dÞch (ICAM1 – ICAM2 - ICAM3 (Intercellular
adhesion molecule 1, 2, 3)

H×nh 11 : Eosinophil trong lßng
m¹ch, do t¸c ®éng cña yÕu tè ho¸ øng
®éng (ECP) chuyÓn ®éng ®Õn néi m¹c
thµnh m¹ch, ë ®©y cã c¸c ph©n tö kÕt
dÝnh (AM) lµm cho eosinophil di t ¶n
qua néi m¹c thµnh m¹ch. C¸c
mediators tõ tÕ bµo mast (Histamin,
ECP) vµ c¸c cytokines IL 1 (tõ §TB)
TNF (tõ tÕ bµo mast) lµ nh÷ng yÕu tè
ho¸ øng ®éng cã ¶nh h­ëng ®Õn c¸c
ph©n tö kÕt dÝnh (AM).

5.7. §¸p øng miÔn dÞch vµ viªm dÞ øng

Thùc chÊt c¸c ph¶n øng dÞ øng lµ viªm dÞ øng víi c¬ chÕ phøc t¹p h¬n so víi bÊt cø
lo¹i h×nh dÞ øng theo c¸ch ph©n lo¹i cña Gell vµ Coombs (h×nh 1,2,3,4)

Viªm dÞ øng lµ sù kÕt hîp c¸c kh¸ng thÓ dÞ øng víi phÇn dÞ nguyªn trªn bÒ mÆt c¸c tÕ
bµo mast vµ eosinophil, cã sù tham gia cña c¸c tÕ bµo T, B vµ c¸c cytokines do c¸c tÕ
bµo T, B s¶n sinh; ®¸ng l­u ý ®¸p øng dÞ øng sím vµ ®¸p øng dÞ øng muén .

C¬ chÕ viªm dÞ øng cã thÓ tãm t¾t trong h×nh 12 vµ c¸c ®¸p øng dÞ øng sím vµ muén
tãm t¾t trong h×nh 13.

DN

DN

VK, VR Th

Th2

1

H×nh 12 : C¬ chÕ viªm dÞ øng
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§¸p øng dÞ øng sím §¸p øng dÞ øng muén

H×nh 13: §¸p øng dÞ øng sím vµ muén

§¸p øng miÔn dÞch trong c¸c ph¶n øng vµ bÖnh dÞ øng cã sù tham gia cña nhiÒu yÕu tè
kh¸c nhau:

- Vai trß cña dÞ nguyªn  sù h×nh thµnh  kh¸ng thÓ dÞ øng

- C¸c tÕ bµo viªm, chñ yÕu lµ §TB, tb Th 2, tb B, t­¬ng bµo, tb mast, eosinophil.

- Mediators tiªn ph¸t (histamin, tryptase, PAF, ECP)

- Mediators thø ph¸t (cytokines, ECP, EPO, MPB, PG, LT)

Cytokines bao gåm IL 1 - IL18, GMCSF, INF, TNF.

Ph©n tö kÕt dÝnh cã 3 lo¹i, chñ yÕu lµ ICAM 1, ICAM2, ICAM3.

Ph¶n øng dÞ øng thùc chÊt lµ viªm m¹n tÝnh do sù kÕt hîp cña DN+KT dÞ øng qua 3
giai ®o¹n.

Trong viªm dÞ øng cã ®¸p øng dÞ øng sím vµ ®¸p øng dÞ øng muén .

C©u hái tù l­îng gi¸

1. ViÖc ph¸t hiÖn sèc ph¶n vÖ cã ý nghÜa g×?

2. Nªu nh÷ng hiÖn t­îng dÞ øng kinh ®iÓn?

3. Ph©n lo¹i c¸c ph¶n øng dÞ øng ?

4. Ph©n biÖt dÞ øng tøc th× vµ dÞ øng muén.

5. Nh÷ng yÕu tè tham gia ®¸p øng miÔn dÞch trong c¸c ph¶n øng vµ bÖnh dÞ øng ?

6. Ph©n biÖt mediators tiªn ph¸t vµ mediators thø ph¸t?

7. Chøc n¨ng cña cytokines vµ interleukines?

8. Viªm dÞ øng kh¸c viªm ë nh÷ng ®Æc ®iÓm g×?

9. Ph©n biÖt ®¸p øng dÞ øng sím vµ muén?
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DÞ nguyªn

Môc tiªu häc tËp:

1. N¾m v÷ng c¸c ®Æc ®iÓm cña dÞ nguyªn

2. HiÓu c¸ch ph©n lo¹i dÞ nguyªn

3. N¾m ®­îc nh÷ng dÞ nguyªn hay gÆp trong bÖnh nguyªn vµ bÖnh sinh c¸c bÖnh dÞ øng.

4. Tr×nh bµy ®­îc vai trß vµ ph©n lo¹i tù dÞ nguyªn trong c¸c bÖnh t ù miÔn.

1. §¹i c­¬ng :

1.1. §Þnh nghÜa

DÞ nguyªn lµ nh÷ng chÊt cã tÝnh kh¸ng nguyªn, khi lät vµo c¬ thÓ, sinh ra c¸c kh¸ng

thÓ dÞ øng nh­ IgE, IgG, IgM ë nh÷ng bÖnh nh©n cã yÕu tè di truyÒn, c¬ ®Þa dÞ øng

trong m«i tr­êng sèng vµ s¶n xuÊt, cã hµng v¹n lo ¹i dÞ nguyªn kh¸c nhau, chóng lµ

nguyªn nh©n g©y nªn nhiÒu bÖnh dÞ øng hÖ h« hÊp vµ c¸c hÖ c¬ quan kh¸c.

1.2.MÊy ®Æc ®iÓm cña dÞ nguyªn:

DÞ nguyªn cã tÝnh kh¸ng nguyªn nghÜa lµ cã kh¶ n¨ng kÝch thÝch c¬ thÓ sinh ra kh¸ng

thÓ vµ kÕt hîp ®Æc hiÖu víi kh¸ng thÓ ®ã. Sù kÕt hîp nµy t¹o nªn t×nh tr¹ng dÞ øng.DÞ

nguyªn cã thÓ lµ nh÷ng phøc hîp: protein, protein + polysacarit, protein + lipit; lipit +

polysaccrit; protein + ho¸ chÊt ®¬n gi¶n.

Nh÷ng phøc hîp nµy cã tÝnh kh¸ng nguyªn ®Çy ®ñ. Mét vµi protein kh«ng c ã tÝnh

kh¸ng nguyªn, hoÆc cã tÝnh kh¸ng nguyªn kh«ng hoµn toµn. Mét sè phøc hîp lipit +

polysaccarit cã tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh, nh­ néi ®éc tè cña nhiÒu vi khuÈn gram ©m.

PhÇn lín c¸c protein cña ng­êi, ®éng vËt vµ mét vµi lo¹i polysaccarit cã tÝnh kh¸ng

nguyªn hoµn toµn. HÇu hÕt c¸c polysaccarit, mét vµi lo¹i lipit vµ ho¸ chÊt ®¬n gi¶n cã

tÝnh kh¸ng nguyªn kh«ng hoµn toµn. §ã lµ nh÷ng hapten cã chøc n¨ng lµ nhãm cÊu

thµnh kh¸ng nguyªn cña ph©n tö protein, vÝ dô nh©n amin th¬m, lµm cho cÊu tróc dÞ

nguyªn cã nh÷ng thay ®æi nhÊt ®Þnh.

Landsteiner K (1936) ®· dïng d©y nèi azoprotein vµ mét vµi kü thuËt kh¸c ®Ó t×m hiÓu

tÝnh ®Æc hiÖu cña dÞ nguyªn. TÝnh ®Æc hiÖu nµy do mét cÊu tróc ®Æc biÖt trªn bÒ mÆt

ph©n tö cña dÞ nguyªn. Theo Landsteiner, viÖc g¾n c¸c nh©n th¬m vµo protein lµm cho

protein cã tÝnh kh¸ng nguyªn míi.

CÊu tróc ho¸ häc, vÞ trÝ cÊu thµnh kh¸ng nguyªn, c¸ch s¾p xÕp axid amin trong d·y

polypeptit lµ ®iÒu kiÖn quyÕt ®Þnh tÝnh ®Æc hiÖu cña kh¸ng nguyªn lµ sinh ra kh¸ng thÓ,

cã thÓ ph¶n øng víi kh¸ng thÓ ®ã. §iÒu nµy gi¶i thÝch sù tån t¹i cña ph¶n øng dÞ øng

chÐo. DÉn chøng lµ c¸c ph¶n øng dÞ øng gi÷a c¸c chÊt : anhydrit xitraconic; clorua
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ftalic; O.clorua clorobenzoil; clorua picrin. MÉn c¶m chuét lang b»ng anhydrit

xitraconic, lµm thö nghiÖm b× víi c lorua ftalic, anhydrit. Mayer (1954) cho r»ng t¸c

dông g©y mÉn c¶m cña c¸c ho¸ chÊt do s¶n phÈm chuyÓn ho¸ cña c¸c chÊt nµy trong

c¬ thÓ. Nh­ tr­êng hîp paraphenylendiamin, acid paraamonbenzoic, sunfanilamit,

procain chuyÓn ho¸ trong da vµ tæ chøc thµnh am in quinonic hoÆc dÉn xuÊt

phenylhydroxylamin, c¸c chÊt chuyÓn ho¸ ®· kÕt hîp víi protein, chóng cã t¸c dông

mÉn c¶m da vµ tæ chøc, c¸c ho¸ chÊt amino, nitro, diazo, COHN 3. Nh÷ng nhãm cÊu

thµnh t­¬ng tù cña ph©n tö protein sÏ lµ c¸c nhãm phenol, cacboxyl... . Nh÷ng gèc ho¹t

®éng cña protein, kÕt hîp víi dÞ nguyªn lµ: - COOH - SH - NH2 - NHCNH2

TÝnh kh¸ng nguyªn cña dÞ nguyªn phô thuéc vµo mét sè ®iÒu kiÖn:

* Cã b¶n chÊt “ l¹”  ®èi víi c¬ thÓ . Ph©n tö dÞ nguyªn kh«ng ®­îc gièng bÊt cø thµnh

phÇn nµo cña c¬ thÓ. §©y lµ ®iÒu kiÖn tuyÖt ®èi cÇn thiÕt ®èi víi dÞ nguyªn. C¬ thÓ

kh«ng bao giê tæng hîp kh¸ng thÓ chèng l¹i nh÷ng thµnh phÇn cña b¶n th©n nã, trõ

mét vµi tr­êng hîp ngo¹i lÖ.

*Ph©n tö l­îng cña dÞ nguyªn ph¶i lín. C¸c chÊt cã ph©n tö l­îng nhá kh«ng cã tÝ nh

kh¸ng nguyªn. Theo quy luËt, chØ cã nh÷ng chÊt cã ph©n tö l­îng lín h¬n 10.000 -

20.000 míi b¾t ®Çu cã tÝnh kh¸ng nguyªn, nh­ng tÝnh kh¸ng nguyªn nµy cßn yÕu, ngay

víi c¸c chÊt cã träng l­îng ph©n tö nhá h¬n 40 ngh×n. Nh÷ng chÊt cã cÊu tróc ho¸ häc

phøc t¹p, ph©n tö l­îng cµng lín h¬n (h¬n 600.000) tÝnh kh¸ng nguyªn cµng m¹nh.

Tuy nhiªn còng cã nh÷ng ngo¹i lÖ. VÝ dô dextran cã ph©n tö l­îng 100.000, nh­ng tÝnh

kh¸ng nguyªn cña chÊt nµy kh¸ yÕu.

Mét sè ho¸ chÊt cã ph©n tö  l­îng nhá (clorua picrin, focmol ...) vÉn cã tÝnh kh¸ng

nguyªn vµ g©y nªn t×nh tr¹ng dÞ øng nh­ viªm da tiÕp xóc. C¸c chÊt nµy lµm biÕn chÊt

protein cña c¬ thÓ. ChÝnh c¸c protein biÕn chÊt nµy míi cã tÝnh kh¸ng nguyªn ®Çy ®ñ,

cßn c¸c hãa chÊt kÓ trªn chØ tham gia víi t­ c¸ch lµ hapten.

B¶n chÊt vµ cÊu tróc ho¸ häc cña dÞ nguyªn: hÇu hÕt c¸c protein ®Òu cã tÝnh kh¸ng

nguyªn, trõ mét sè Ýt gelatin, fibrinogen, casein. TÝnh kh¸ng nguyªn cña protein phô

thuéc vµo cÊu tróc ho¸ häc, vÞ trÝ c¸c nhãm ho¸ häc nhÊt ®Þnh trong protein.

ChiÕt dÞch cña giun s¸n (giun ®òa, giun chØ....) cã tÝnh kh¸ng nguyªn cùc m¹nh, còng

nh­ mét sè protein vµ ®éc tè vi khuÈn. Protein nguån gèc thùc vËt (phÊn hoa, tr¸i qu¶,

nhùa c©y) còng lµ nh÷ng dÞ nguyªn m¹nh ®èi víi ®éng vËt cã vó. Ph©n tö dÞ nguyªn

protein cã nhiÒu d·y peptit cÊu thµnh. Mçi d·y polypeptit gåm nhiÒu axid amin nèi víi

nhau b»ng nhãm - C-NH =O

DÞ nguyªn cã cÊu tróc ho¸ häc lµ polysaccarit, lipit, acid nucleic cã tÝnh kh¸ng nguyªn

kh«ng ®ång ®Òu, nãi chung lµ yÕu.
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1.3. Ph©n lo¹i dÞ nguyªn

DÞ nguyªn chia lµm 2 nhãm lín (S¬ ®å 1)

- DÞ nguyªn tõ m«i tr­êng bªn ngoµi lät vµo c¬ thÓ lµ dÞ nguyªn ngo¹i sinh.

- DÞ nguyªn h×nh thµnh trong c¬ thÓ lµ dÞ nguyªn néi sinh (tù dÞ nguyªn)

S¬ ®å 1

DÞ nguyªn

DÞ nguyªn ngo¹i sinh DÞ nguyªn néi sinh

(Tù dÞ nguyªn)

2. DÞ nguyªn ngo¹i sinh

DÞ nguyªn ngo¹i sinh l¹i chia lµm 2 thø nhãm (s¬ ®å 2)

* DÞ nguyªn ngo¹i sinh kh«ng nhiÔm trïng vµ

* DÞ nguyªn ngo¹i sinh nhiÔm trïng.

2.1. DÞ nguyªn ngo¹i sinh kh«ng nhiÔm trïng.

DÞ nguyªn ngo¹i sinh kh«ng nhiÔm t rïng bao gåm :

* Bôi nhµ, bôi ®­êng phè, bôi th­ viÖn. Bôi nhµ ®­îc nghiªn cøu nhiÒu h¬n c¶, cã
nhiÒu thµnh phÇn phøc t¹p, ho¹t chÊt chñ yÕu lµ c¸c con m¹t (ve) trong bôi nhµ (xem
h×nh 1) cã nhiÒu lo¹i m¹t trong bôi nhµ, hay gÆp h¬n c¶ lµ Dermatophagoides
pteronyssinus, Dermatophagoides farinae, tiÕp theo lµ c¸c lo¹i m¹t kh¸c.

Trong 1g bôi nhµ cã tõ 50 - 500 con m¹t. Nång ®é m¹t tõ 2mcg ®Õn 10mcg trong 1g
bôi nhµ lµ yÕu tè nguy c¬ g©y mÉn c¶m, dÉn ®Õn g©y hen ë ng­êi . Bôi nhµ còng cã thÓ
g©y viªm mòi dÞ øng víi ®é l­u hµnh kh¸ cao ( trªn 20% d©n sè).

H×nh 1 : M¹t Dermatophagoides pteronyssinus trong bôi nhµ (kÝnh hiÓn vi ®iÖn tö)
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S¬ ®å 2: Ph©n lo¹i dÞ nguyªn ngo¹i sinh

DÞ Nguyªn ngo¹i sinh

: C¸c dÞ nguyªn lµ biÓu b×, v¶y da, l«ng sóc vËt TÕ bµo ®éng vËt lät vµo c¬ thÓ theo

nhiÒu ®­êng kh¸c nhau vµ cã tÝnh kh¸ng nguyªn. Chóng lµ nguyªn nh©n cña nhiÒu

ph¶n øng vµ bÖnh dÞ øng hay gÆp. Nh÷ng dÞ nguyªn nguån ®éng vËt phæ biÕn lµ biÓu b×,

l«ng vò, bôi l«ng gia sóc (ngùa, chã, cõu, mÌo) c«n trïng (o ng mËt, ong vÏ, b­ím,

ch©u chÊu, bä hung, rÖp v.v...). V¶y da, mãng vuèt, má cña nhiÒu ®éng vËt kh¸c, bé

l«ng sóc vËt (cõu, chån) lµ ®å trang søc, quÇn ¸o, l«ng gµ, l«ng vÞt, l«ng chim lµm gèi

®Öm. Ho¹t chÊt c¸c dÞ nguyªn kÓ trªn ch­a râ. Thµnh phÇn chñ yÕ u cña tãc, l«ng vò,

v¶y da, lµ chÊt sõng cã nhiÒu nguyªn tè S (l­u huúnh) trong c¸c phÇn tö axid amin

(xystein, methionin). ChÊt sõng kh«ng tan trong n­íc vµ kh«ng chiÕt xuÊt ®­îc b»ng

Coca.L­u ý nh÷ng dÞ nguyªn cña mÌo, chã (l«ng, biÓu b×), n­íc bät cña m Ìo lµ nh÷ng

nguyªn nh©n g©y c¸c bÖnh dÞ øng ®­êng h« hÊp ë ng­êi (xem h×nh 2).

H×nh 2. L«ng vµ n­íc bät cña mÌo cã thÓ g©y viªm mòi dÞ øng vµ hen

Kh«ng nhiÔm trïng

Bôi nhµ
Bôi ®­êng phè

BiÓu b×, l«ng sóc vËt
(chã, mÌo, ngùa … )

PhÈm hoa
(c©y, cá)

Ho¸ chÊt

Thuèc (Kh¸ng
sinh, sulfamid,
huyÕt thanh,

vacxin)

Thùc phÈm

Nguån
®éng
vËt

Nguån
thùc
vËt

NhiÔm trïng

Vi
khuÈn

NÊm Vi
rus
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Trong v¶y da ngùa cã 2 thµnh phÇn: thµnh phÇn cã s¾c tè vµ thµnh phÇn kh«ng cã s¾c
tè. Theo Silwer (1956) trong v¶y da ngùa cã lo¹i dÞ nguyªn protein (ph©n tö l­îng 40
ngh×n) cßn Stanworth (1957) t×m thÊy 7 thµnh phÇn protein, trong ®ã cã mét thµnh
phÇn protªin cã tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh nhÊt vµ kÕt tña trong dung dÞch ammoni
sunfat 55- 85% b·o hoµ. Trong ®iÖn di, thµnh phÇn protein nãi trªn di chuyÓn trong
vïng bªta-globulin, cã 9% hexoza ë d¹ng galactoza, monoza mµ ph©n tö l­îng lµ 34
ngh×n.

 Ng­êi ta hay gÆp c¸c héi chøng dÞ øng (hen, viªm mòi, mµy ®ay, chµm) do l«ng vò,
l«ng sóc vËt, v¶y da ®éng vËt, trong c«ng nh©n c¸c trang tr¹i ch¨n nu«i (bß, cõu, lîn),
xÝ nghiÖp gµ vÞt, nhµ m¸y ch¨n nu«i sóc vËt thÝ nghiÖm (chuét b¹ch, chuét cèng, thá,
khØ, gµ sèng). NhiÒu ng­êi mÆc quÇn ¸o cã l«ng bÞ dÞ øng: ¸o m¨ng t« cã l«ng, ¸o l«ng,
kh¨n quµng l«ng, tÊt tay l«ng . ¸o len ®an, mò cã l«ng chim còng cã thÓ lµ nguyªn nh©n
g©y bÖnh, ®· cã nhiÒu th«ng b¸o vÒ nh÷ng ng­êi bÖnh hen phÕ qu¶n do l«ng chim (vÑt,
b¹ch yÕn, bå c©u).

 Näc ong (ong mËt, ong vÏ) lµ d­îc liÖu quý ®Ó ch÷a bÖnh. Trong näc ong cã 2 lo¹i
protein: Protein I cã 18 axit amin, cã ®éc tÝnh, kh«ng cã enzym, ph©n tö l­îng lµ 35
ngh×n, lµm tan hång cÇu, gi¶m huyÕt ¸p ngo¹i vi, t¸c ®éng ®Õn thµnh m¹ch vµ g©y nªn
ph¶n øng viªm t¹i chç. Protein II cã 21 axit amin vµ 2 lo¹i enzym: hyaluronidaza vµ
photpholipaza A. Hyaluronidaza lµm tiªu chÊt c¬ b¶n cña tæ chøc liªn kÕt, t¹o ®iÒu kiÖn
cho näc ong lan truyÒn trong da vµ d­íi da, t¨ng t¸c dông t¹i chç cña näc.
Photpholipaza A t¸ch lexitin thµnh mÊy thµnh phÇn kh¸c nhau, trong ®ã cã s¶n phÈm
isolexitin lµm tan huyÕt vµ tiªu tÕ bµo. ChÝnh thµnh phÇn protein II lµ nguyªn nh©n lµm
gi¶m ®é ®«ng m¸u khi nhiÒu con ong ®èt mét lóc. ë Hoa Kú hµng n¨m cã trªn 500
tr­êng hîp sèc ph¶n vÖ tö vong do ong ®èt. Ch­a râ b¶n chÊt cña protein III.

 B­ím, rÖp, ch©u chÊu, bä hung c òng lµ nh÷ng dÞ nguyªn hay gÆp khi b­ím vÉy
c¸nh, líp phÊn trªn th©n vung ra, r¬i xuèng ®­îc giã cuèn ®i xa. §ã lµ nh÷ng dÞ
nguyªn rÊt m¹nh. Nh÷ng ng­êi bÞ dÞ øng cã thÓ lªn c¬n hen, viªm mòi dÞ øng, mµy ®ay,
mÈn ngøa.

 DÞ nguyªn lµ phÊn hoa : PhÊn hoa th­êng cã mµu vµng ®«i khi mµu tÝm hoÆc mµu
kh¸c. C¸c h¹t phÊn dÝnh liÒn nhau thµnh khèi phÊn nh­ hoa lan, hoa thiªn lý. Nh×n qua
kÝnh hiÓn vi, ta thÊy: h¹t phÊn cã hai nh©n: nh©n ngoµi ho¸ cutin, r¾n kh«ng thÊm, tua
tña nh÷ng c¸i gai, mµo v.v... Tõng qu·ng cã nh÷ng chç trèng gäi lµ lç n¶y mÇm. Mµng
trong b»ng xenluloza dµy lªn ë phÝa tr­íc c¸c lç nµy. KÝch th­íc cña mµng h¹t phÊn
thay ®æi theo tõng lo¹i c©y, cá, trung b×nh tõ 0,01 - 0,02 mm.

PhÊn hoa g©y bÖnh cã kÝch th­íc rÊt nhá, d­íi 0,05mm; l­îng phÊn hoa lín ng hÜa lµ
thuéc vÒ c¸c c©y cã trång nhiÒu ë ®Þa ph­¬ng, thô phÊn nhê giã. Mét gèc lóa cho tíi
50 triÖu h¹t phÊn; h¹t phÊn th«ng th­êng cã hai qu¶ bãng nhá chøa ®Çy khÝ hai bªn,
nªn rÊt nhÑ vµ bay xa khi cã giã, mét côm Ambrosia cho 8 tû h¹t phÊn trong 1 giê, mçi
n¨m ë Hoa Kú cã tíi mét triÖu tÊn h¹t phÊn lo¹i nµy.
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H×nh 3. PhÊn hoa Ambrosia

cã tÝnh kh¸ng nguyªn rÊt m¹nh

C¸c nhµ dÞ øng häc Hoa Kú, Ph¸p, Nga vµ nhiÒu n­íc kh¸c, quan t©m ®Õn phÊn hoa
c¸c lo¹i Ambrosia v× bÖnh do phÊn hoa g©y ra ë møc nghiªm träng. Heyl (1982)
®· ph©n tÝch phÊn hoa Ambrosia vµ ph¸t hiÖn nhiÒu thµnh phÇn kh¸c nh­: protein
24,4%, xenluloza 12,2%, pentoza 7,3%, dextrin 2,1% photpho 0,37%, tro thùc vËt
5,4%.

Sau phÊn hoa Ambrosia, phÊn hoa hä lóa lµ dÞ nguyªn g©y bÖnh hay gÆp. Hä lóa cã
313 loµi víi 3300 lo¹i do giã thô phÊn, kÝch th­íc h¹t phÊn tõ 0.01 -0.02mm, ®¸ng chó
ý lµ c¸c lo¹i h¹t phÊn: cá ®u«i mÌo, cá ch©n vÞt, lo¹i hoa ®ång cá, lo¹i m¹ch ®en...
PhÊn hoa ë mét sè c©y kh¸c nh­ phÊn c©y b¹ch d­¬ng cã kÝch th­ íc 0.02mm; phÊn c©y
såi 0,02mm vµ nhiÒu lo¹i c©y cá kh¸c nh­ cá cùa gµ, phÊn c¸c lo¹i hoa hång cóc,
th­îc d­îc, lay¬n, ®µo, tö linh h­¬ng... cã h¹t phÊn nhá h¬n 0.05mm. §ã lµ nguyªn
nh©n cña nhiÒu héi chøng dÞ øng do phÊn hoa (viªm mòi mïa, sèt mïa,viªm kÕ t m¹c
mïa xu©n,hen mïa),mµ ®«i khi chÈn ®o¸n nhÇm lµ cóm.

 DÞ nguyªn lµ thùc phÈm: DÞ øng víi thùc phÈm ®· ®­îc biÕt tõ mÊy ngh×n n¨m
tr­íc ®©y víi tªn gäi bÖnh "®Æc øng" (idiosyncrasie) cã nhiÒu biÓu hiÖn ë møc ®é kh¸c
nhau, tõ nhÑ ®Õn nÆng, mµ hay gÆp lµ c¸c bÖnh sau ®©y: Viªm mòi, viªm da, mµy ®ay,
phï Quincke, hen phÕ qu¶n, sèc ph¶n vÖ. Thùc phÈm chia lµm 2 lo¹i h×nh: nguån ®éng
vËt (t«m, cua, thÞt, èc) vµ nguån gèc thùc vËt (rau qu¶), trong ®ã cã nh÷ng chÊt cÇn chó
ý lµ trøng s÷a vµ bét trÎ em.

DÞ øng víi trøng hay gÆp hµng ngµy víi c¸c biÓu hiÖn: ban, mµy ®ay, khã thë, rèi lo¹n
tiªu ho¸. C¸c lo¹i trøng gµ vÞt, ngan... cã nh÷ng kh¸ng nguyªn chung. Ho¹t chÊt cña
trøng lµ lßng tr¾ng trøng vµ ov«mucoit trong lßng ®á.

S÷a bß lµ nguyªn nh©n dÞ øng ë trÎ em, chiÕm tû lÖ trung b×nh 0,3-0,5% nhÊt lµ trÎ s¬
sinh vµ løa tuæi mÉu gi¸o. §©y lµ lo¹i protein "l¹" vµo c¬ thÓ sím nhÊt. S÷a bß cã nhiÒu
thµnh phÇn kh¸c nhau nh­: -lactoglobulin (A vµ B), -lactoalbumin, casein (,,)
trong ®ã cã -lactoglobulin cã tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh. S÷a bß cã thÓ lµ nguyªn nh©n
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cña nhiÒu héi chøng dÞ øng: sèc ph¶n vÖ, c¬n khã thë, phï nÒ niªm m¹c mòi, hen, rèi
lo¹i tiªu ho¸, n«n möa, co th¾t m«n vÞ, viªm ®¹i trµng, héi chøng d¹ dµy - t¸ trµng,mµy
®ay, phï Quincke .

 Thùc phÈm nguån thùc vËt bao gåm nhiÒu lo¹i cã kh¶ n¨ng g©y dÞ øng tõ 265 lo¹i
nÊm ®Õn hä lóa: bét m×, bét g¹o, lóa m×, ng« khoai v.v.. vµ dÇu c¸c c©y c«ng nghiÖp
(dõa, l¹c) vµ c¸c lo¹i qu¶ (cam, quýt, chanh, ®µo, lª, mËn, d­a hÊu, d­a bë, ®u ®ñ, døa
v.v...), nhiÒu lo¹i rau (mång t¬i, däc mïng, khoai t©y, cµ phª, s¾n,, cµ chua...).

Thùc phÈm nguån gèc ®éng vËt cã nhiÒu lo¹i lµ nh÷ng dÞ nguyªn m¹nh nh­ thÞt gµ,
vÞt, tr©u, bß, lîn, thá Õch, nh¸i vµ thÞt t«m cua, c¸, èc, nhéng v.v...

Mét sè b¸nh kÑo nh­ s«c«la, kÑo võng, ®å uèng nh­ n­íc chanh, n­íc cam, bia v.v...
®· g©y dÞ øng.

 DÞ nguyªn lµ thuèc: Nh÷ng tai biÕn dÞ øng thuèc x¶y ra ngµy mét nhiÒu sö dông
thuèc kh«ng ®óng chØ ®Þnh. Theo thèng kª cña OMS ë 17 n­íc trªn thÕ giíi, dÞ øng víi
kh¸ng sinh, ®Æc biÖt víi Penicilli n, Streptomycin, Tetracyclin v.v... lµ nhiÒu nhÊt.
Ngoµi ra, c¸c thuèc kh¸c nh­ Sulfamid, an thÇn, gi¶m ®au, h¹ nhiÖt, vitamin v.v...còng
g©y nªn nh÷ng tai biÕn ®¸ng tiÕc.

Nh÷ng biÓu hiÖn dÞ øng do thuèc trªn l©m sµng rÊt ®a d¹ng. Hay gÆp nhÊt lµ c¸c triÖu
chøng mÖt mái, bån chån, khã thë, chãng mÆt, sèt, m¹ch nhanh, m¹ch chËm,  tôt huyÕt
¸p v.v... Sè tai biÕn do huyÕt thanh, vacxin c¸c lo¹i còng x¶y ra do tiªm chñng ch­a
®óng s¬ ®å, liÒu l­îng. Tai biÕn sau tiªm vacxin phßng d¹i x¶y ra víi tû lÖ 1/16.000 -
1/17.000 vµ cã xu h­íng t¨ng thªm.

BÖnh c¶nh cña dÞ øng thuèc rÊt phong phó, cã thÓ lµ nguyªn nh©n sèc ph¶n vÖ, bÖnh
huyÕt thanh, viªm da tiÕp xóc, hen,®á da toµn th©n, héi chøng Stevens -Johnson, héi
chøng Lyell.

 DÞ nguyªn lµ ho¸ chÊt: NhiÒu ho¸ chÊt ®¬n gi¶n cã kh¶ n¨ng g¾n víi protein vµ trë
thµnh dÞ nguyªn hoµn chØnh míi cã tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh vµ lµ nguyªn nh©n cña
nhiÒu héi chøng vµ bÖnh dÞ øng. Hµng n¨m, c«ng nghiÖp cã thªm hµng v¹n ho¸ chÊt
míi, trong sè ®ã cã nhiÒu chÊt lµ dÞ nguyªn, ®¸ng chó ý nh÷ng ho¸ chÊt sau ®©y: nhãm
c¸c kim lo¹i nÆng (kÒn, cr«m, b¹ch kim), nhãm ho¸ chÊt h÷u c¬ tæng hîp hoÆc tù
nhiªn; nhãm dÇu nguån thùc vËt, nhãm c¸c ph©n bãn ho¸ häc, thuèc trõ s©u, diÖt cá,
c¸c chÊt dÇu s¬n v.v...

B¶ng 1: Mét sè dÞ nguyªn lµ ho¸ chÊt

Ho¸ chÊt BiÓu hiÖn dÞ øng
Ph©n bãn ho¸ häc cã nit¬ Viªm da thÓ chµm, viªm mµng tiÕp hîp,

viªm mòi, rèi lo¹n tiªu ho¸, hen
Ph©n bãn ho¸ häc cã ure dinitr«toluen Rèi lo¹n h« hÊp, dÞ øng da toµn th©n
Nitrat, v«i, kali, ure Viªm da tiÕp xóc
Ph©n bãn ho¸ häc photphat Rèi lo¹n h« hÊp vµ dÞ øng ë da
Ph©n bãn kali Chµm
Ph©n bãn thiªn nhiªn Hen
C¸c thuèc trõ s©u:
DD (Dicloropropan, Dicloropropen) Hen, viªm mµng tiÕp hîp
Cloropicrin Viªm mòi, hen, chµm
Axid xyanhydric vµ muèi Viªm mµng tiÕp hîp
Hydrocacbua kh«ng cã halogen Chµm, viªm da atopi
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Sulfua cacbon Chµm, rèi lo¹n tiªu ho¸
H÷u c¬:

 th¬m (diclorobenzen) Hen, phï Quincke
 vßng DDT Hång ban
 cã brom, cã l­u huúnh, cã nit¬ Chµm
 cã photphat Hen, viªm khÝ qu¶n

Aramit Chµm

2.2. DÞ nguyªn ngo¹i sinh nhiÔm trïng

Trong nhãm nµy c¸c lo¹i dÞ nguyªn th­êng gÆp lµ vi khuÈn, virus, nÊm, ký sinh trïng.

 Vi khuÈn cã cÊu tróc kh¸ng nguyªn. VÝ dô: liªn cÇu khuÈn tan huyÕt nhãm A : vá vi

khuÈn cã axid hyaluronic, v¸ch vi khuÈn cã 3 lo¹i protein: M, T, R, trong ®ã , M lµ

kh¸ng nguyªn m¹nh. Sau v¸ch vi khuÈn lµ líp cacbonhydrat cã chuçi polysaccarit -N-

axetylglucosamin (30%) vµ ramnoza (60%), tiÕp theo lµ líp mucopetit cã N -

axetylglucosamin, axit N-axetylmuraminic, alanin, lysin, glyxin (H×nh 4).

H×nh 4 : S¬ ®å cÊu tróc kh¸ng nguyªn
cña liªn cÇu khuÈn tan huyÕt nhãm A

1- Vá vi khuÈn, cã axit hyaluronic
2- V¸ch vi khuÈn, cã 3 lo¹i protein M.T,R
3- Líp cacbohydrat cã chuçi polysaccarit -

N-axetylglucosamin vµ ramnoza
4- Líp mucopetit cã N-axetylglucozamin,

axid N-axetylmuraminic...
5- Mµng bµo t­¬ng

PhÕ cÇu khuÈn cã 2 lo¹i kh¸ng nguyªn: Polysaccarit g©y dÞ øng tøc th×, nucleoprotein

g©y dÞ øng muén.

§éc tè b¹ch hÇu cã c¸c ®Æc ®iÓm cña ph¶n vÖ nguyªn.

Trong c¸c bÖnh dÞ øng ®­êng h« hÊp, ng­êi ta ®· ph¸t hiÖn trong ph Õ qu¶n hay gÆp c¸c
vi khuÈn Neisseria catarrhalis, liªn cÇu khuÈn xanh, Klebsiella, phÕ cÇu khuÈn v.v...cßn
ë trong häng lµ tô cÇu khuÈn vµng, tô cÇu khuÈn tr¾ng v.v...

NhiÒu dÞ nguyªn tõ nguån vi khuÈn ®­îc sö dông ®Ó chÈn ®o¸n. Antraxin (dÞ nguyªn tõ
trùc khuÈn than) lµ phøc hîp nucleosaccarit + protein; dysenterin lµ dung dÞch protein
c¸c vi khuÈn Flexner hoÆc Sonne; Brucellin lµ n­íc läc canh khuÈn Brucella; Lepromin



23

lµ kh¸ng nguyªn lÊy tõ bÖnh phÈm ng­êi phong. Ph¶n øng Shick tiÕn hµnh b»ng ®éc tè
b¹ch cÇu.

 DÞ nguyªn lµ virus: Virus cã nhiÒu cÊu tróc kh¸ng nguyªn, mÉn c¶m vµ t¸c ®éng
®Õn c¬ thÓ theo nh÷ng quy luËt nhÊt ®Þnh, lµ nguyªn nh©n cña nhiÒu ph¶n øng dÞ øng
trong mét sè bÖnh do virus (sëi, herpes, quai bÞ, viªm n·o tuû cÊp tÝnh, bÖnh d¹i v.v.. .).
Nh÷ng virus hay gÆp trong mét sè bÖnh dÞ øng: Arbovirus. VRS (Virus Respiratory
Synticial) Rhinovirus, Coronavirus v.v....

Virus cã 3 lo¹i kh¸ng nguyªn: kh¸ng nguyªn h÷u h×nh lµ nh÷ng vïng virus nguyªn vÑn,
cã axit nucleic vµ protein cña bµo t­¬ng tron g virus, kh¸ng nguyªn hoµ tan lµ thµnh
phÇn kh¸ng nguyªn bÒ mÆt cã tÝnh ®Æc hiÖu theo nhãm, kh¸ng nguyªn ng­ng kÕt hång
cÇu cã b¶n chÊt lipoprotein.

 DÞ nguyªn lµ nÊm: Trong thiªn nhiªn cã kho¶ng 8 v¹n lo¹i nÊm nh­ng chØ cã h¬n
mét ngh×n lo¹i cã kh¶ n¨ng g©y dÞ øng. Cã thÓ ph©n biÖt : nÊm "hoµn chØnh" vµ nÊm
"kh«ng hoµn chØnh".

NÊm "kh«ng hoµn chØnh" cã 2 nhãm: Nhãm nÊm kh«ng cã dÝnh bµo tö mµu sÉm.
ChÝnh lo¹i nÊm cã dÝnh bµo tö mµu sÉm cã tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh, lµ nguyªn nh©n
cña nhiÒu ph¶n øng vµ bÖnh d Þ øng nh­ viªm mòi, hen phÕ qu¶n, dÞ øng da. §¸ng chó ý
dÞ nguyªn lµ c¸c nÊm sau ®©y: Pªnicillium, Aspergillus, Alternaria, Hermodendrum,
Cladosporium, Trichophyton, Candida v.v... (Xem h×nh 5,6,7,8) bµo tö nÊm n»m trong
bôi ®­êng phè, bay trong kh«ng khÝ, mËt ®é kh¸c nhau theo tõng lo¹i nÊm vµ theo mïa,
tuy quanh n¨m lóc nµo còng cã.

H×nh 5
NÊm Penicillium

H×nh 6
NÊm Cladosporium

H×nh 7
NÊm Alternaria

H×nh 8
NÊm Aspergillus

DÞ nguyªn tõ m«i tr­êng sèng vµ lao ®éng lµ mét trong nh÷ng yÕu tè g ©y bÖnh dÞ øng.
Vai trß dÞ nguyªn trong c¬ chÕ sinh c¸c bÖnh dÞ øng cã thÓ tãm t¾t trong h×nh 9 d­íi
®©y:
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H×nh 9 : DÞ nguyªn vµ bÖnh dÞ øng

3. DÞ nguyªn néi sinh (tù dÞ nguyªn)

3.1. §¹i c­¬ng

DÞ nguyªn néi sinh ( th­êng gäi lµ tù dÞ nguyªn): Tù dÞ nguyªn lµ nh÷ng dÞ nguyªn

h×nh thµnh trong c¬ thÓ. Protein cña c¬ thÓ trong nh÷ng ®iÒu kiÖn nhÊt ®Þnh, trë thµnh

protein "l¹" ®èi víi c¬ thÓ vµ cã ®Çy ®ñ nh÷ng ®Æc ®iÓm cña dÞ nguyªn. Nh÷ng ®iÒu

kiÖn ®ã lµ: ¶nh h­ëng cña nhiÖt ®é cao, thÊp; t¸c ®éng cña vi khuÈ n, virus vµ ®éc tè

cña chóng; ¶nh h­ëng cña c¸c yÕu tè lý ho¸ nh­ axid, baz¬, tia phãng x¹ v.v... Tù dÞ

nguyªn ®­¬ng nhiªn cã tÝnh kh¸ng nguyªn, cã kh¶ n¨ng lµm h×nh thµnh c¸c tù kh¸ng

thÓ. Tù dÞ nguyªn vµ tù kh¸ng thÓ cã vai trß râ rÖt trong c¬ chÕ nhiÒu ph¶n øng, héi

chøng miÔn dÞch bÖnh lý (nh­îc c¬, v« sinh do mÊt s¶n xuÊt tinh trïng...) trªn l©m

sµng lµ c¸c bÖnh tù miÔn (viªm n·o tuû,thiÕu m¸u t¸n huyÕt, bÖnh tuyÕn gi¸p...).

Khi nµo trong c¬ thÓ xuÊt hiÖn t×nh tr¹ng tù dÞ øng? T×nh tr¹ng nµy xuÊt hiÖn cïng

víi c¸c tù dÞ nguyªn. Tù dÞ nguyªn lµ nh÷ng thµnh phÇn cña tÕ bµo vµ tæ chøc cña b¶n

th©n c¬ thÓ, trong nh÷ng ®iÒu kiÖn nhÊt ®Þnh, t¹o ra nh÷ng tù kh¸ng thÓ vµ lymph« bµo

mÉn c¶m chèng l¹i b¶n th©n c¬ thÓ, cuèi cïng lµ xuÊt hiÖn t×nh tr¹ng tù dÞ øng ( miÔn

dÞch bÖnh lý) dÉn ®Õn sù h×nh thµnh c¸c héi chøng vµ bÖnh tù miÔn ë nhiÒu hÖ c¬ quan

(hÖ néi tiÕt, hÖ m¸u, hÖ thÇn kinh v.v...).

3.2. Ph©n lo¹i tù dÞ nguyªn (dÞ nguyªn néi sinh)

Tù dÞ nguyªn cã 2 ph©n nhãm: tù dÞ nguyªn lµ tÕ bµo tù nhiªn vµ tù dÞ ngu yªn lµ tÕ bµo

bÖnh lý (xem s¬ ®å 3).
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S¬ ®å 3 : Ph©n lo¹i tù dÞ nguyªn

Thùc chÊt cña héi chøng tù dÞ øng : lymph« bµo mÉn c¶m vµ tù kh¸ng thÓ chèng l¹i
c¸c tæ chøc cña b¶n th©n c¬ thÓ, g©y tæn th­¬ng cho c¸c tæ chøc nµy. Héi chøng tù dÞ
øng ®ã lµ: héi chøng sau nhåi m¸u c¬ tim; lo¹n d­ìng gan cÊp trong viªm gan nhiÔm
trïng; trong c¸c bÖnh phãng x¹, báng v.v...

C¸c tù dÞ nguyªn nhãm A lµ c¸c tÕ bµo nguyªn ph¸t b×nh th­êng (nh©n m¾t, tÕ bµo
thÇn kinh...). ë vÞ trÝ c¸ch biÖt víi hÖ m¸u khi cã chÊn th­¬ng, ®i vµo m¸u, gÆp tÕ bµo
lymph« lÇn ®Çu, trë thµnh tù dÞ nguyªn, lµm xuÊt hiÖn tù kh¸ng thÓ.

Cßn c¸c tù dÞ nguyªn nhãm B cã 2 thø nhãm. Thø nhãm thø nhÊt (B1) lµ c¸c tÕ bµo
bÖnh lý do c¸c yÕu tè lý ho¸ (báng, phãng x¹) lµ tù dÞ nguyªn thø ph¸t kh«ng nhiÔm
trïng.

C¸c tù dÞ nguyªn thø ph¸t nhiÔm trïng (nhãm B 2) cã thÓ ph©n 2 lo¹i:

 Phøc hîp (B2a) do sù kÕt hîp tÕ bµo + vi khuÈn hoÆc ®éc tè vi khuÈn, nh­ trong
bÖnh thÊp tim.

 Trung gian (B2b) nh­ trong bÖnh d¹i

Phøc hîp
(tÕ bµo + vi khuÈn, tÕ

bµo + ®éc tè VK)
VÝ dô: ThÊp tim

Trung gian
(VÝ dô: bÖnh d¹i)

Tù dÞ nguyªn

(A)
TÕ bµo tù nhiªn

nguyªn ph¸t (nh©n
m¾t, tÕ bµo: thÇn kinh,
tuyÕn gi¸p, tinh trïng..

Thø ph¸t tÕ bµo
bÖnh lý

Kh«ng nhiÔm trïng
(do báng, phãng x¹,

nhiÔm l¹nh
NhiÔm trïng

(B1)
B2

B2a B2b

(B)
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Tù dÞ nguyªn thø ph¸t nhiÔm trïng trung gian h×nh thµnh trong tÕ bµo thÇn kinh do t¸c
®éng cña virus bÖnh d¹i ®Õn tÕ bµo nµy. Nã cã b¶n chÊt hoµn toµn kh¸c víi b¶n chÊt
cña virus, còng nh­ cña tÕ bµo thÇn kinh.

NhiÔm virus cã thÓ dÉn ®Õn sù h×nh thµnh nh÷ng dÞ nguyªn cã ph¶n øng chÐo víi tæ
chøc cña b¶n th©n c¬ thÓ, hËu qu¶ lµ ph¸t sinh bÖnh tù miÔn (tù dÞ øng).

NhiÒu t¸c gi¶ Fridman W.H Daeron M. (1995) nhÊn m¹nh: c¸c bÖnh tù miÔn cã 2 lo¹i:
tÝnh ®Æc hiÖu ®èi víi 1 c¬ quan, hoÆc víi nhiÒu c¬ quan.

Khi tù dÞ nguyªn cã ph¹m vi h¹n chÕ,
bÖnh tù miÔn còng cã ph¹m vi thu
hÑp. H×nh 10 dÉn chøng mét sè bÖnh
tù miÔn ®Æc hiÖu ®èi víi 1 c¬ quan
hoÆc víi nhiÒu c¬ quan.

Nh÷ng n¨m gÇn ®©y (1995, 2000)
c¸c t¸c gi¶ Wallace D.J, Metger A.,
Ashman R.F th«ng b¸o vai trß nhiÒu
yÕu tè kh¸c (gen HLA, yÕu tè dÞ
truyÒn, tia U.V, tÕ bµo TCD8, T øc
chÕ trong c¬ chÕ bÖnh sinh nhiÒu
bÖnh tù miÔn, cïng víi vai trß c¸c tù
dÞ nguyªn vµ tù kh¸ng thÓ (kh¸ng thÓ
kh¸ng nh©n, v.v...).

H×nh 10: Mét sè bÖnh tù miÔn ®Æc hiÖu theo c¬ quan

C©u hái tù l­îng gi¸

1. DÞ nguyªn lµ g×? Cã mÊy lo¹i ?

2. DÞ nguyªn cã nh÷ng ®Æc ®iÓm g×?

3. C¸c dÞ nguyªn ngo¹i sinh kh«ng nhiÔm trïng phæ biÕn nhÊt lµ nh÷ng lo¹i g×?

4. Ho¹t chÊt cña bôi nhµ lµ g× ?

5. Nh÷ng phÊn hoa lµ dÞ nguyªn ph¶i cã nh÷ng ®Æc ®iÓm g×?

6. Nh÷ng thøc ¨n lµ dÞ nguyªn cã thÓ g©y nh÷ng bÖnh g× ?

7. Vai trß vi khuÈn vµ virus  g©y c¸c bÖnh dÞ øng ?

8. C¸ch ph©n lo¹i tù dÞ nguyªn ?

9. Vai trß tù dÞ nguyªn vµ tù kh¸ng thÓ trong c¸c bÖnh tù miÔn ?
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HEN PH  QU N (HEN)

c tiêu h c t p

1. Hi u c khái ni m m i v  hen, nh ng nguyên nhân gây hen, c  ch  hen

2. Bi t cách ch n oán, u tr  và x  lý các c n hen

3. N m v ng phác  4 b c, cách s  d ng thu c c t c n và d  phòng hen.

1. i c ng v  hen
* Hen là b nh c nói n t  lâu i, 5000 n m tr c ây, nh ng hi u bi t v  hen ph  qu n

c tích lu  ngày m t nhi u, nh t là m y th p k  v a qua, c s  quan tâm to l n c a
nhi u chuyên ngành y h c (d ng h c, mi n d ch h c, ph i h c, nhi khoa, n i khoa...), vì k t
qu u tr  ch a t k t qu  mong mu n, t  l  t  vong cao.

1.1. Vài dòng l ch s

* Th i k  c i:

- Ng i Trung Qu c (3000 TCL) ã thông báo v  hen

- Hippocrate: (400TCL)  xu t và gi i thích thu t ng  asthma (th  v i vã)

- Celsus (th  k  1) các thu t ng  dyspnea, asthma

- Areteus (th  k  1) mô t  c n hen - Galen (th  k  2) b nh do ph n hoa.

 * Th i k  trung c : (T  th  k  3 n th  k  17) không có tài li u và ti n b

- Helmont (1615): khó th  do mùa hoa

- Floyer (1698): khó th  do co th t ph  qu n

- Cullen (1777): C n khó th  v êm, vai trò di truy n và th i ti t trong quá trình sinh b nh
hen.

 * Th i k  c n và hi n i:

- Laennec (1860) - thông báo hen do lông mèo

- Blackley (1873) - hen và m t s  b nh do ph n hoa

- Widal (1914)  xu t Thuy t d ng v  hen

- Besan on (1932) i h i Hen toàn c u l n th  I

- Nhi u tác gi  (1936-1945) phát hi n thu c kháng Histamin

- Burnet, Miller, Roitt (1962-1972) vai trò tuy n c, các t  bào T và B trong Hen

Ishizaka (1967) phát hi n IgE

 n m 1975 n nay, nhi u tác gi  nghiên c u phát hi n m t s  mediators trong hen nh
prostaglandines, leucotrienes, cytokines.

- Các thu c c t c n hen (salbutamol, terbutalin fenoterol)
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- Các thu c d  phòng hen (corticoid khí dung: beclometason, budesonide, fluticason)

- Các thu c ph i h p trong u tr  hen: c ng beta 2 tác d ng kéo dài (salmeterol,
formoterol) + corticoid khí dung (fluticason, budesonid) c s  d ng trong phác  4 b c
theo GINA (ch ng trình qu c t   phòng ch ng hen 2000,2005).

2.  nh ngh a,  l u hành, nguyên nhân, phân lo i hen:

2.1. Có nhi u nh ngh a hen.

* nh ngh a c a OMS (1974)

Hen là b nh có nh ng c n khó th  do nhi u nguyên nhân và k  c  do g ng s c, kèm theo d u
hi u lâm sàng t c ngh n ph  qu n.

* nh ngh a c a  H i ph i M  (1975):

Hen là b nh có c m gia t ng tính ph n ng ng hô h p do nhi u nguyên nhân khác
nhau.

* nh  ngh a c a Charpin (1984):

Hen là m t h i ch ng có nh ng c n khó th  v êm, h i ch ng t c ngh n và t ng tính ph n
ng ph  qu n do nhi u y u t  kích thích khác nhau.

* nh ngh a theo Ch ng trình qu c t  phòng ch ng hen (2002)

Hen là b nh lý viêm m n tính ng th  (ph  qu n) có s  tham gia c a nhi u lo i t  bào,
nhi u ch t trung gian hoá h c (mediators), cytokines vv...Viêm m n tính ng th , s  gia

ng áp ng ph  qu n v i các t khò khè, ho và khó th  l p i l p l i, các bi u hi n này
ng lên v êm ho c sáng s m gi i h n ng th  lan to , thay i và h i ph c.

2.2. V  l u hành và t  vong c a hen

 l u hành hen th p nh t: 1,4% dân s  Uz bekistan, 15 n c có  l u hành <6%(Trung
qu c, Vi t nam...), 16 n c có  l u hành 6-9%(Ph nLan, Indonexia...), 14 n c có  l u
hành 9-12% (Malaysia, Thái Lan, Philippin, ài Loan...), 14 n c có  l u hành 12-20%(
Colombia, Braxin,Hà Lan, Anh...)

 l u hành hen cao nh t  Peru 28%

Theo c tính c a T  ch c y t  th  gi i (2004), hi n nay trên th  gi i có 300 tri u ng i hen.
n n m 2025, con s  này s  t ng lên 400 tri u ng i. ông Nam Châu Á là khu v c có 

u hành gia t ng nhanh nh t. Malaixia 9.7%, In onexia 8.2%, Philippin 11,8% Thái Lan
9.2%, Singapore 14,3%, Vi t Nam (2002) kho ng 5%, con s  này ti p t c gia t ng.

* T  l  Hen tr  em

 l  Hen tr  em ã t ng 2-10 l n  m t s  n c Châu Á Thái Bình D ng, Australia.

ng 1: T  l  Hen tr  em  m t s  n c.
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c 1984 1995

Nh t 0.7% 8%

Singapore 5% 20%

Indonexia 2.3% 9.8%

Philippin 6% 18.5%

Malaixia 6.1% 18%

Thái Lan 3.1% 12%

Vi t  Nam 4% 11.6%

* T  vong do Hen:

Trên ph m vi toàn c u, t  vong do Hen có xu th  t ng rõ r t. M i n m có kho ng 200.000
tr ng h p t  vong do hen (Beasley, 2003), 85% nh ng tr ng h p t  vong do hen có th
tránh c b ng cách ch n oán s m, u tr  k p th i, tiên l ng úng di n bi n c a b nh.

Phí t n do hen ngày m t t ng, bao g m chi phí tr c ti p (ti n, thu c, xét nghi m, vi n phí) và
chi phí gián ti p (ngày ngh  vi c, ngh  h c, gi m n ng su t lao ng, tàn ph , ch t s m). Theo

 ch c Y t  th  gi i(1998), hen gây t n phí cho nhân lo i l n h n chi phí cho 2 c n b nh
hi m nghèo c a th  k  là lao và HIV/AIDS c ng l i.

2.3. Nh ng nguyên nhân chính gây Hen.

- Hàng nghìn lo i d  nguyên (b i nhà, ph n hoa, lông thú, vi khu n, virus, th c ph m, n m,
c...)

- Tình tr ng g ng s c quá m c...

- C m cúm, nhi m l nh

- Các ch t kích thích: khói các lo i, nh ng ch t có mùi v c bi t (n c hoa, m  ph m...)

- Thay i nhi t , th i ti t, khí h u, không khí l nh

- Nh ng y u t  ngh  nghi p: b i (bông, len...) hoá ch t..

- Thu c men (aspirin, penicillinv.v...)

- C m xúc âm tính: lo l ng, stress...

2.4. Nh ng y u t  kích phát c n hen

- Nhi m trùng ng hô h p, áng chú ý vai trò các virus:

Virus (Arbovirus, VRS (Virus Respiratory Syncitial), Rhinovirus, Adenovirus, Coronavirus.

- Suy dinh d ng,  nh  cân (<2,5kg).

- Ô nhi m môi tr ng (trong nhà, ngoài nhà)
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- H ng khói các lo i, c bi t là khói thu c lá (trong khói thu c lá có hàng tr m thành ph n
làm phát  sinh c n hen). Tr  nh  r t nh y c m v i khói thu c lá.

2.5. Phân lo i hen (s  1):

Có nhi u cách phân lo i hen: theo nguyên nhân, theo m c  n ng, nh  c a hen.

*Phân lo i theo nguyên nhân: hen không d ng và hen d ng

-  Hen d ng có 2 lo i:

Hen d ng không nhi m trùng do các d  nguyên:

- B i nhà, b i ng ph , ph n hoa, bi u bì lông súc v t (chó, mèo, ng a vv...). khói b p
(than, c i...), h ng khói, thu c lá.

- Th c n (tôm, cua), aspirin...

Hen d ng nhi m trùng do các d  nguyên :

- Virus (Arbovirus, Rhinovirus, VRS (Virus Respiratory Syncitial), Coronavirrus).

- N m m c (Penicillum, Aspergillus, Alternaria...).

Hen không d ng do các y u t : di truy n, g ng s c, r i lo n tâm th n, r i lo n n i ti t,
thu c (aspirin, penicillin..), c m xúc âm tính m nh (stress)

 1: Phân lo i hen d ng và không d ng

Phân lo i hen theo b c n ng nh

Có 4 b c hen theo m c  n ng , nh  (Xem b ng 2)

ng 2. Phân lo i 4 b c hen

c hen Tri u ch ng
ban ngày

Tri u ch ng
ban êm

c  c n
hen nh

ng ho t
ng

PEF, FEV Dao ng
PEF

I
Nh , ng t

quãng
<1 l n/tu n ≤2l n/tháng

Không gi i
n ho t

ng th  l c
>80% ≤ 20%

II  >1l n/tu n >2l n/ngày Có th nh 60%-80% 20%-30%

Không nhi m trùng (hen atopi, hen
do b i nhà, bi u bì lông súc v t,

th c n.v.v...)

Nhi m trùng
(virus, n m m c...)

Hen

Không d ng ng
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Nh , dai
ng

ng ho t
ng th  l c

III
Trung bình, Hàng ngày  >1l n/tu n

nh h ng
ho t ng th

c
≤60% >30%

IV
ng

Th ng
xuyên liên

c
Th ng có Gi i h n ho t

ng th  l c ≤60% >30%

3. Nh ng hi u bi t m i v  c  ch  hen

Nh ng nghiên c u m i nh t v  hen, cho th y c  ch  phát sinh c a b nh này r t ph c t p, có
 tham gia c a 3 quá trình b nh lý và nhi u y u t  khác nhau:

3.1. Ba quá trình b nh lý trong hen

 2 : Ba quá trình b nh lý trong hen

3.2. Trong c  ch  b nh sinh c a hen có nhi u y u t  tham gia:
Tr c h t là nhi u lo i t  bào viêm. Nh ng t  bào này (t  bào mast, eosinophil, i th c bào,

 bào bi u mô, t  bào n i m c, t  bào lymphô T và B) l i gi i phóng hàng lo t ch t trung gian
hoá h c khác nhau.

Nhóm ch t trung gian hoá h c (mediators) c gi i phóng trong c  ch  b nh sinh hen, bao
m các mediators tiên phát (histamin, serotonin, bradykinin, PAF, ECF...) và các mediators

th  phát (leucotrienes, prostaglandines, neuropeptides, cytokines;  interferons (các y u t  t ng
tr ng t  bào và b ch c u h t, b ch c u n nhân (G-CSF, GMCSF) y u t  ho i t  u
(TNF )…). Xem b ng 4 bài i c ng.
Ngoài các ch t trung gian hoá h c k  trên, còn các phân t  k t dính (Adhesion, molecules:
ICAM1, ICAM2, VCAM và nhi u enzymes (histaminase, tryptase, chymase) tham gia c  ch
hen.

u t  nguy c
(làm phát sinh b nh hen)

Viêm m n tính ph  qu n

ng áp ng
ng th u t  nguy c

(gây c n hen c p)

Co th t c  tr n
ph  qu n

Tri u ch ng
HEN
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3.3. C  ch  hen, th c ch t là c  ch  viêm d ng trong b nh sinh c a hen, có th  tóm
t trong s  3.

 3: Viêm trong hen ph  qu n

4. Ch n oán hen:

4.1. Ch n oán xác nh:

Trong nhi u tr ng h p, ch n oán xác nh hen không khó kh n

Khi nào ngh n hen? Khi có m t trong 4 tri u ch ng sau:

- Ho th ng t ng v êm;

- Th  rít, khò khè tái phát;

- Khó th  tái phát;

- C m giác n ng ng c tái phát
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Các tri u ch ng trên xu t hi n ho c n ng lên v êm và sáng s m làm ng i b nh th c gi c,
ho c xu t hi n sau khi v n ng, g ng s c, xúc ng, thay i th i ti t, ti p xúc v i m t s  d
nguyên ng hô h p (khói b i, ph n hoa)..

- Có ti n s  b n thân ho c gia ình m c các b nh d ng nh  hen, chàm, viêm m i d ng,
viêm k t m c mùa xuân.

-  ch n oán hen, c n khai thác ti n s , b nh s , khám lâm sàng, th m dò ch c n ng hô
p, X quang ph i và các xét nghi m c hi u khác.

- Có th  ch n oán xác nh n u th y c n hen n hình c mô t  nh  sau:

- Ti n tri u: H t h i, s  m i, ng a m t, bu n ng , ho khan...

- C n khó th : Khó th  ch m, khó th  ra, có ti ng cò c , ti ng rít (b n thân b nh nhân và
ng i xung quanh có th  nghe th y), khó th  t ng d n, có th  kèm theo vã m  hôi, khó nói.

n có th  ng n 5-15 phút có th  kéo dài hàng gi  hàng ngày ho c h n. C n hen có th  t  h i
ph c c, k t thúc b ng khó th  gi m d n, ho và kh c m trong, quánh dính.

- Nghe ph i trong c n hen th y có ran rít ran ngáy. Ngoài c n hen ph i hoàn toàn bình
th ng.

- o ch c n ng thông khí ph i giúp cho kh ng nh kh  n ng h i ph c ph  qu n, bi u hi n
ng t ng >15% (ho c >200ml) FEV1, ho c l u l ng nh (LL ) sau hít 400mcg

salbutamol 10 n 20phút.

- Ch p Xquang ph i và ghi n tim có th  giúp các thông tin cho ch n oán phân bi t.

4.2. Ch n oán phân bi t:

- Khi ch n oán hen c n chú ý th m khám ng hô h p trên  ch n oán phân bi t hen v i;
amidan quá phát tr  em, các t c ngh n do u chèn ép khí qu n, b nh lý thanh qu n...

- Các t c ngh n khu trú khí ph  qu n nh  kh i u chèn ép, d  v t ng th .. v i ti ng th  rít
nh và không áp ng v i thu c giãn ph  qu n.

- Hen tim: là bi u hi n c a suy tim trái do h p h  2 lá ho c cao huy t áp. C n h i ti n s ,
khám lâm sàng, ch p X quang ph i và ghi n tim, siêu âm tim giúp cho xác nh ch n oán.

- B nh ph i t c ngh n m n tính: th ng  ng i b nh trên 40 tu i có hút thu c lá thu c lào,
ho kh c m nhi u n m. o ch c n ng thông khí có r i lo n t c ngh n không h i ph c hoàn
toàn v i thu c giãn ph  qu n.

4.3. Ch n oán nguyên nhân gây hen và các y u t  kích phát c n hen

Ch n oán c hi u: Tìm nguyên nhân (d  nguyên gây b nh), xác nh IgE toàn ph n và IgE
c hi u sau khi ã khai thác ti n s  d ng và làm các th  nghi m l y da, th  nghi m kích

thích v i các d  nguyên c hi u.

Lâm sàng có th  d oán c các y u t  kích phát (gây c n hen, làm c n hen n ng h n)
sau ây: lông súc v t; h ng khói các lo i; khói than, c i; b i m gi ng, g i; b i nhà; hoá
ch t; ph n hoa; thay i th i ti t; c m cúm; ch y, nh y, á bóng và các lo i hình th  thao có
th  gây hen do g ng s c.



34

4.4. Ch n oán phân b c hen:

Phân b c hen ch  c n d a vào 1 c tính thu c b c  cao nh t c a b nh nhân m c dù các c
tính khác có th  b c nh  h n (xem b ng 2).

Phân b c hen có ý ngh a quan tr ng trong vi c ch nh u tr  duy trì. Tuy nhiên c n chú ý
t s m sau ây:

- T t c  m i tr ng h p  m i b c u có th  b  c n hen n ng và nguy hi m tính m ng do v y
vi c chu n b  x  trí các c n hen c p u c n c t ra v i m i tr ng h p b nh nhân.

- Phân b c có th  thay i trong quá trình u tr , c  th y thu c và b nh nhân u c n l u ý
 có s u ch nh thích h p. N u trong 1 tháng hen ch a ki m soát c c n t ng b c, và
u hen c ki m soát n nh trong 3 tháng thì có th  th  gi m b c u tr  tìm ch
i thi u ki m soát c.

5. u tr  hen

5.1. Thu c u tr  hen có 3 nhóm chính :

Thu c c t c n (giãn ph  qu n)

Trong các thu c c t c n, có m y lo i sau

- Thu c c ng õ2 tác d ng nhanh và tác d ng kéo dài

Thu c c ng õ2 tác d ng nhanh c t c n sau 3-5 phút nh ng ch  t n t i trong c  th  ng i
nh hen 4 gi  (g i t t là SABA=short acting beta 2 agonist); salbutamol, terbutalin.

Thu c c ng õ2 tác d ng kéo dài, t n t i trong c  th  12 gi  (g i t t: LABA=Long acting
beta 2 agonist): salmeterol, formoterol.

- Thu c kháng cholinergic (Ipratropium) c t c n sau 1 gi

- Thu c corticoid u ng (prednisolon 5mg), c t c n sau 6 gi

- Theophyllin viên 100mg hi n nay ít dùng vì li u u tr  hen và và li u gây c g n k  nhau.

Trong các thu c c t c n nói trên, t nh t là các thu c c ng beta2 tác d ng nhanh.

Thu c d  phòng hen có m y lo i:

- Thu c corticoid d ng khí dung (g i t t  ICS = Inhaled corticosteroid): beclometason,
budesonide, fluticason

- Ngoài corticoid d ng khí dung, thu c d  phòng hen còn có: LABA, thu c kháng
leucotrien(Montelukast, Zarfirlukast) nh ng d  phòng hen t t nh t là corticoid khí dung
(ICS)

- Thu c ph i h p: LABA + ICS là thu c có nhi u u m nh t d t ki m soát hen tri t .

5.2. M c tiêu u tr  hen theo GINA(ch ng trình phòng ch ng hen toàn c u n m
2002, 2004):

- Không có các tri u ch ng hen (ho c gi m t i a)

- Không c p c u, không nh p vi n (ít khi x y ra)

- Không dùng thu c c t c n (hãn h u)
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- Không ngh  h c, không ngh  vi c

- L u l ng nh g n nh  bình th ng

- Không có ph n ng ph  c a thu c

5.3 Nh ng thay i c  b n trong u tr  hen

ó Corticoid hít (ICS) là thu c t t nh t kháng viêm trong hen. ICS có tác d ng:

+ Gi m s  gia t ng áp ng quá m c c a ng th  v i các y u t  gây hen.

+ Ki m soát tình tr ng viêm ng th .

+ Làm gi m tri u ch ng c a hen.

+ Làm gi m s  c n hen n ng n t i thi u.

+ C i thi n ch t l ng cu c s ng c a ng i hen.

ó Cách ti p c n u tr  hen hi n nay (Xem b ng 3 và b ng 5)

" t u b ng li u cao, r i gi m d n khi tình hình c c i thi n". Kh i u v i li u
800mcg/ngày, m t khi tri u ch ng hen ã c i thi n thì gi m li u n m c th p nh t mà v n

m b o ki m soát c b nh.

ó  nh ng b nh nhân hen ch a c ki m soát t t v i corticoid hít, thì không nên t ng li u
thu c này, mà k t h p v i m t thu c khác (nh  LABA) s  có hi u qu  h n là t ng li u ICS.

 k t h p ICS v i LABA (thu c giãn ph  qu n c ng beta 2 tác d ng dài) trong cùng 1
ng c  hít ("2 trong 1") là b c ti n l n trong u tr  hen, vì nó giúp ki m soát hen m t cách

hi u qu  b ng m t li u pháp n gi n, li u pháp k t h p LABA + ICS  (Seretide và
Symbicort) trong m t d ng c  hít, có hi u qu  t ng ng v i dùng 2 thu c trong 2 d ng c
hít riêng bi t, v i kh  n ng ng n ng a c n hen n ng, c i thi n ch t l ng cu c s ng b nh
nhân, linh ng v  hàm l ng thu c, giúp n gi n hoávi c u tr  b nh hen. Hi n nay, có 2
lo i thu c ph i h p trong u tr  hen : Salmeterol (Seravent) + Fluticason (Flixotide) =
Seretide và Symbicort = Formoterol + Pulmicort

Li u pháp u tr  k t h p LABA + ICS  s  là n n t ng cho u tr  hi n hen trong t ng lai
15 -20 n m t i.

ng 3: Thu c u tr  hen theo phác  4 b c.

c Thu c c t
n  phòng dài h n Giáo d c y t

1 SABA khi
n

- Không c n u tr  d  phòng
- Khi ph i dùng thu c c t c n
≥2l n / tu n thì dùng nh  b c 2

ng d n các v n  c n b n c a
hen
- H ng d n cách s  d ng các

ng c
- H ng d n cách nh n bi t các tri u
ch ng n ng và khi nào c n ph i nh p
vi n.

2 SABA  khi
n

ICS li u th p
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3 SABA  khi
n

ICS li u trung bình + LABA SABA = C ng β 2 tác d ng
ng n;
LABA = C ng β 2 tác d ng dài;
ICS = corticosteroid hít;
CS=corticosteroid;
Anti LT = antileukotrien

4 SABA  khi
n

ICS li u cao + LABA ± CS u ng
hay tiêm truy n

ng 4 : B c u tr

ng và gi m b c u tr

ng b c Gi m b c

Ch nh
Không ki m soát c tri u ch ng trong 1
tháng v i m c u tr  hi n t i

Ki m soát và n nh c tri u ch ng ít nh t
3 tháng

 trí
- Tránh y u t  kích phát
- m b o s  tuân th u tr , s  d ng thu c
úng cách

- Li u cao ICS ph i h p v i LABA

- Li u t i thi u có hi u qu  tránh tác d ng
ph

ng 5 : u tr  hen theo phác  4 b c

u tr  d  phòng- Duy trì lâu dài u tr  c t c n

c 1
Nh

(cách quãng)
Không c n u tr  d  phòng

Thu c giãn ph  qu n tác d ng
ng n: C ng β2 d ng hít khi

n, nh ng < 1 l n/ tu n ho c
Cromoglycat.

c 2
Nh

(dai d ng)

t u u tr  d  phòng v i li u th p
Corticoid, khí dung

Thu c giãn ph  qu n tác d ng
ng n: C ng β2 d ng hít.
Không nên dùng quá 3l n/
ngày

c 3
Trung bình
(dai d ng)

t u u tr  d  phòng v i li u v a
Corticoid, khí dung

Thu c giãn ph  qu n tác d ng
ng n: C ng β2 d ng hít n u

n. Nh ng  không quá 3l n/
ngày

c 4
ng

(dai d ng)

u tr  hàng ngày:
Corticoid d ng hít: 800-2.000mcg. Thu c
giãn ph  qu n tác d ng kéo dài: C ng β2

ng hít tác d ng kéo dài và/ho c
Theophyllin phòng thích ch m và/ho c

ng β2 d ng u ng. Corticoid d ng u ng
ho c tiêm

Thu c giãn ph  qu n tác d ng
ng n: C ng β2 d ng hít.
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 S  4 :  u tr  hen t i nhà

ánh giá m c  n ng nh  c a Hen
a vào lâm sàng: khò khè, ho, khó th , rút lõm l ng ng c…

u l ng nh (PEF):<80% tr  s  bình th ng

u tr  ban u
Thu c c ng β2 tác d ng ng n, d ng hít

i a 3l n/ gi , ho c khí dung 1 l n

áp ng t t (nh )
PEF > 80% áp ng v i
thu c c ng β2 kéo dài

c 4 gi .
u tr  ti p v i thu c
ng β2  3-4 gi / l n

trong 2-3 ngày ti p.

áp ng không t t l m
(v a)
PEF=60-80% áp ng v i
thu c c ng β2 d i 3 gi .

u tr  ti p thu c c ng
β2 d ng hít khí dung thêm:
Corticoid x t ho c u ng

Không áp ng (n ng)
PEF≤60%. Dùng thu c

ng β2 tri u ch ng
không gi m ho c t ng
lên. u tr  nh c l i
thu c c ng β2 hít ho c
khí dung li u cao h n.
Thêm: Corticoid u ng

Liên h  v i bác s
có h ng d n u tr

n khám bác s  ngay
u tr  k p th i

Vào b nh vi n c p
u ngay
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 5: u tr  hen t i b nh vi n

Xu t vi n:
Ti p t c u tr  thu c c ng β2

ng hít. Có th  dùng Corticoid
ng x t ho c u ng. H ng d n

dùng thu c úng phác , úng
 thu t. Theo dõi sát

áp ng t t:
Duy trì t t sau 60phút u tr ban

u
Khám lâm sàng bình th ng
PEF>70% không suy hô h p.
SaO2 >95%

ánh giá m c  hen:
Khai thác ti n s , b nh s , lâm sàng (khò khè, khó th , co kéo l ng ng c nh p tim,
nh p th , o l u l ng nh, FEV1, SaO2, khí máu) .

u tr  ban u:
* Thu c c ng β2 tác d ng ng n h ng hít, khí dung 20-30phút/l n trong 1 gi .
*Th  oxy cho n khi SaO2 t trên 95%
*Corticoid ng toàn thân (n u không áp ng ngay, ho c tr c ó b nh nhân ã
dùng Corticoid ho c c n hen n ng)

ánh giá l i:
Khám lâm sàng, o l u l ng

nh, SaO2, SpO2, n tim,
khí máu và xét nghi m khác.

Hen ph  qu n m c  v a:
PEF: 60-80%
Lâm sàng: khó th  v a, co rút l ng ng c
nh
Thu c c ng β2 d ng hít m i gi  có th
dùng Corticoid u ng. Ti p t c u tr  1-3
gi  n u ti n tri n t t lên.

Hen ph  qu n m c  n ng:
PEF: ≤ 60%
Lâm sàng: khó th  n ng, co rút l ng ng c m nh,
ti n s  có nguy c  cao (n ng). Tình tr ng không
khá lên sau u tr  ban u.Dùng thu c c ng β2
1 gi /1l n ho c liên t c. Dùng kháng Cholinergic

ng x t, th  Oxy, dùng Corticoid toàn thân c ng
β2 d ng tiêm.

áp ng không t t l m:
Sau 1-2 gi . B nh nhân có
nguy c  cao
Lâm sàng t  nh n v a.
PEF: > 50-70%
SaO2 không khá lên

Không áp ng: sau 1 gi
nh nhân có nguy c  cao.

Lâm sàng: l  m , lú l n.
PEF< 50%
PCO2 > 45mmHg
PO2 < 60mm Hg

Ti p t c u tr  t i b nh vi n.
Thu c c ng β2 d ng hít

±kháng Cholinergic d ng x t
Corticoide - u ng ho c tiêm. Có
th  dùng Aminophylin tiêm ch m
TM. Theo dõi PEF, SaO2, m ch,

ng . Theophyllin  (n u có)

u tr  c p c u: Thu c c ng β2
hít ± kháng Cholinergic hít.

Corticoide tiêm TM. Th  O2, có
th  dùng Aminophyllin tiêm TM
ch m (n u c n). Có th t n i

khí qu n, th  máy

Khá h n Không khá h n

Xu t vi n (n u PEF >70%).
Ti p t c u tr  thu c viên.
Siro hay d ng x t

Chuy n c p c u ch m sóc c bi t
u không  sau 6-12 gi
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Câu h i t  l ng giá

1. Hen là gì?

2. Vì  sao   l u hành hen ngày càng t ng ?
3. Nh ng nguyên nhân gây hen hay g p  n c ngoài?  n c ta?

4. Vì sao g i hen là gánh n ng toàn c u?
5. Phân lo i hen có m y cách?

6. Khái ni m m i v  hen có t  bao gi ? N i dung ch  y u là gì?
7. Cách u tr  d  phòng hen là ch  y u? T i sao? Dùng thu c gì?

8. t c n hen b ng thu c gì?
9. Phác  4 b c là gì?

10. Hen có th u tr  hoàn toàn? T i sao?
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DÞ øng thuèc

Môc tiªu häc tËp

1. BiÕt ph©n biÖt c¸c tai biÕn dÞ øng thuèc víi c¸c tai biÕn kh¸c do thuèc g©y ra.

2. HiÓu râ nh÷ng thuèc hay g©y dÞ øng vµ c¬ chÕ dÞ øng thuèc.

3. BiÕt râ nh÷ng biÓu hiÖn l©m sµng dÞ øng thuèc, c¸ch chÈn ®o¸n, xö lý vµ dù ph ßng
c¸c tai biÕn dÞ øng thuèc.

1. §¹i c­¬ng

Theo c¸ch ph©n lo¹i cña nhiÒu t¸c gi¶ (Charpin, 1981, Vervloet, 1995) nh÷ng tai biÕn
do dïng thuèc cã thÓ bao gåm nhiÒu nhãm víi c¸c nguyªn nh©n sau ®©y:

- Qu¸ liÒu

- T×nh tr¹ng kh«ng dung n¹p thuèc

- T×nh tr¹ng ®Æc øng (idiosyncrasie)

- T¸c dông phô

- C¸c ph¶n øng dÞ øng hay gÆp h¬n c¶ vµ cã c¬ chÕ miÔn dÞch do sù kÕt hîp dÞ nguyªn
(thuèc) víi kh¸ng thÓ dÞ øng.

2. Nh÷ng c¬ chÕ dÞ øng thuèc

BÊt kú thuèc nµo còng cã thÓ g©y dÞ øng. Ph©n tö thuèc cã thÓ lµ protªin hoÆc hapten
khi vµo c¬ thÓ cã thÓ g©y ra t×nh tr¹ng mÉn c¶m c¬ thÓ, lµm h×nh thµnh c¸c kh¸ng thÓ
IgE hoÆc tÕ bµo T ký øc, hËu qu¶ lµ ph¸t sinh ph¶n øng dÞ øng trªn l©m sµng.

 C¬ chÕ dÞ øng thuèc: Thuèc kÕt hîp víi ph©n tö protªin kÝch thÝch dÞ øng tøc th× víi
IgE hoÆc dÞ øng muén víi tÕ bµo T. DÞ øng thuèc cã thÓ lµ mét trong 4 lo¹i h×nh (type)
dÞ øng theo c¸ch ph©n lo¹i cña Gell vµ Combs (b¶ng 1).

B¶ng 1: Ph©n lo¹i miÔn dÞch bÖnh lý cña dÞ øng thuèc

Lo¹i h×nh dÞ øng VÝ dô thuèc ThÓ l©m sµng ®iÓn h×nh

Lo¹i h×nh I (dÞ øng tøc th×) Betalactam,Insulin Sèc ph¶n vÖ, mµy ®ay,
phï Quincke

Lo¹i h×nh II (g©y ®éc tÕ bµo) Methyldopa ThiÕu m¸u t¸n huyÕt, xuÊt
huyÕt gi¶m tiÓu cÇu

Lo¹i h×nh III (phøc hîp
miÔn dÞch)

Globulin kh¸ng lymph« BÖnh huyÕt thanh, viªm
m¹ch

Lo¹i h×nh IV (dÞ øng muén) Kem corticoid Viªm da tiÕp xóc

Lo¹i h×nh dÞ øng gi¶ hiÖu ChÊt c¶n quang, aspirin Ban, sèc ph¶n vÖ, co th¾t
phÕ qu¶n, viªm mòi
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Ngoµi 4 lo¹i h×nh dÞ øng (I, II, III, IV) theo Gell vµ Coombs, cßn mét lo¹i h×nh dÞ øng
gi¶ hiÖu (pseudoallergic) do c¸c thuèc; aspirin, chèng viªm kh«ng steroid (non steroid
anti inflammatory drug NSAID).

3. Nh÷ng thuèc hay g©y dÞ øng

Theo nh÷ng thèng kª cña Tæ chøc Y tÕ ThÕ giíi (1990) ë 17 n­íc cho thÊy tÊt c¶ c¸c
lo¹i thuèc ®Òu cã thÓ g©y dÞ øng, nhiÒ u nhÊt lµ kh¸ng sinh. Trong c¸c kh¸ng sinh g©y
dÞ øng, penicillin ®øng hµng ®Çu, tû lÖ sèc ph¶n vÖ do dïng penicillin lµ 1/70000.

ë §an M¹ch, cø 10 triÖu ng­êi dïng kh¸ng sinh cã 1 ng­êi tö vong do sèc ph¶n vÖ. ë
Hoa Kú, tõ 1954-1960, tû lÖ tö vong do dÞ øng kh¸ng sinh t¨ng 12 lÇn.

ë Liªn X« (cò), trong 10 n¨m 1971 -1980, ®· x¶y ra 12238 tai biÕn do dïng thuèc,
trong ®ã dÞ øng víi kh¸ng sinh lµ 9400 tr­êng hîp (71,05%), hµng n¨m cã 2/1 triÖu
ng­êi tö vong do dÞ øng víi kh¸ng sinh.

Hurwite (1969) cho biÕt dÞ øng thuèc chiÕm 2,9% c¸c tr­êng hîp vµo viÖn ®iÒu trÞ.
Arsdel (1978) cho biÕt tíi 10% sè ng­êi dïng Sulfamid bÞ dÞ øng víi lo¹i thuèc nµy.
KÕt qu¶ ®iÒu tra c¬ b¶n cña Bé m«n DÞ øng §¹i häc Y Hµ Néi nh÷ng n¨m 1980 -1984 ë
Hµ Néi cho thÊy tû lÖ dÞ øng thuèc l µ 2,5% vµ cã xu h­íng gia t¨ng cao trong nh÷ng
n¨m gÇn ®©y, t¨ng 2-3 lÇn, ®¹t tíi 8,73% (2000-2001).

Nghiªn cøu vÒ t×nh h×nh dÞ øng thuèc ë Khoa DÞ øng - MDLS BÖnh viÖn B¹ch Mai
nh÷ng n¨m tõ 1980-1991 vµ 1991-1994 cho thÊy sè ng­êi dÞ øng víi kh¸ng sinh ch iÕm
tû lÖ cao nhÊt (80,3%), tiÕp theo lµ thuèc chèng viªm, gi¶m ®au, h¹ sèt... (b¶ng 2).
Trong sè nh÷ng ng­êi bÞ dÞ øng víi kh¸ng sinh, sè dÞ øng víi penicillin vµ ampicillin
chiÕm tû lÖ cao nhÊt (b¶ng 3 vµ 4).

B¶ng 2: Tû lÖ ng­êi bÖnh bÞ dÞ øng thuèc

TT Tªn thuèc g©y dÞ øng Ng­êi bÖnh Tû lÖ %

1 Kh¸ng sinh vµ Sulfamid chËm 237 80,3%

2 Chèng viªm, gi¶m ®au, h¹ sèt 25 8,5

3 Vitamin 10 3,4

4 An thÇn 7 2,4

5 Vacxin, huyÕt thanh 6 2,0

6 Thuèc ®«ng y 5 1,7

7 Thuèc chèng dÞ øng 2 0,7

8 C¸c thuèc kh¸c 3 1,0

Tæng sè 295 100%
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B¶ng 3: Sè ng­êi bÖnh bÞ dÞ øng kh¸ng sinh

TT Tªn kh¸ng sinh
Sè bÖnh

nh©n
Tû lÖ % trong

kh¸ng sinh
Tû lÖ %
chung

1 Penicillin 86 36,3 29,2

2 Ampicillin 45 19 15,2

3 Streptomycin 38 16 13

4 Tetracyclin 30 12,6 10,2

5 Sulfamid chËm 17 7,2 5,7

6 Cloramphenicol 10 4,2 3,4

7 Rifampicin 4 1,7 1,3

8 Gentamycin 3 1,3 1

Tæng céng 237 100% 80,3

B¶ng 4: T×nh h×nh dÞ øng kh¸ng sinh t¹i Khoa DÞ øng - MDLS

BÖnh viÖn B¹ch Mai 1981-1990 vµ 1991-1994

Tªn kh¸ng sinh 1981-1990 1991-1994

Sè l­îng Tû lÖ % Sè l­îng Tû lÖ %

Penicillin 86 36,3 32 21,34

Ampicillin 45 19 72 48

Streptomycin 38 16 5 3,34

Tetracyclin 30 12,6 6 4

Sulfamid chËm 17 7,2 15 10

Cloramphenicol 10 4,2 4 2,66

Rifampicin 4 1,7 6 4

Gentamycin 3 1,3 6 -4

Kh¸ng sinh kh¸c 4 1,7 4 2,66

237 100% 150 100%

4. Mét sè ®Æc ®iÓm dÞ øng thuèc

 TÝnh kh¸ng nguyªn kh«ng ®ång ®Òu gi÷a c¸c lo¹i thuèc , do b¶n chÊt cÊu tróc ho¸
häc, ph©n tö l­îng cña thuèc, sù chuyÓn ho¸ cña thuèc trong c¬ thÓ, sù h×nh thµnh c¸c
s¶n phÈm trung gian vµ sù liªn kÕt cña c¸c s¶n phÈm trung gian nµy víi thµnh phÇn
protein cña c¬ thÓ.
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 TÝnh mÉn c¶m chÐo gi÷a c¸c thuèc cã cÊu tróc ho¸ häc gÇn gièng nhau nh­
Penicillin vµ Ampicillin, Sulfamid vµ Procain... ®· g©y nªn nh÷ng tai biÕn bÊt ngê cho
thÇy thuèc.

 TÝnh ®a gi¸ (polyvalent) cña dÞ øng thuèc ®­îc thÓ hiÖn ë nh÷ng møc ®é kh¸c nhau,
mét lo¹i thuèc cã thÓ g©y ra nhiÒu triÖu chøng l©m sµng vµ ng­îc l¹i, mét héi chøng
l©m sµng cã thÓ do nhiÒu lo¹i thuèc. VÝ dô, Penicillin cã thÓ g©y ra sèc ph¶n vÖ, bÖnh
huyÕt thanh, viªm da tiÕp xóc, hen, ®á da toµn th©n, héi chøng Stevens -Johnson, héi
chøng Lyell... Ng­îc l¹i, sèc ph¶n vÖ kh«ng ph¶i chØ do kh¸ng sinh mµ cßn do nhiÒu
lo¹i thuèc vµ c¸c s¶n phÈm kh¸c (Vitamin B1, B12, Procain, Vacxin, huyÕt thanh,
trøng,s÷a, näc c«n trïng...).Ng­êi bÖnh dÞ øng víi thuèc th­êng hay kÌm theo c¸c
bÖnh dÞ øng kh¸c (dÞ øng thêi tiÕt, dÞ øng thøc ¨n, hen v.v...).

 YÕu tè di truyÒn, c¬ ®Þa vµ thÓ t¹ng dÞ øng cña ng­êi bÖnh vµ c¸ch sö dông thuèc
cã vai trß rÊt quan träng trong c¬ chÕ bÖnh sinh dÞ øng thuèc (vÊn ®Ò nµy sÏ ®­îc ®Ò
cËp trong môc nh÷ng yÕu tè nguy c¬ dÞ øng thuèc).

5. Nh÷ng biÓu hiÖn l©m sµng dÞ øng thuèc.

5.1. Nh÷ng biÓu hiÖn l©m sµng cña dÞ øng thuèc rÊt phong phó vµ ®a d¹ng (b¶ng
5), c¸c biÓu hiÖn nµy cã thÓ xuÊt hiÖn toµn th©n, hoÆc tõng hÖ c¬ quan (da, phæi, gan,
thËn, m¸u...).

B¶ng 5: Nh÷ng biÓu hiÖn l©m sµng dÞ øng thuèc

VÞ trÝ xuÊt hiÖn BiÓu hiÖn l©m sµng

Toµn th©n Sèc ph¶n vÖ, h¹ huyÕt ¸p, sèt, viªm m¹ch, s­ng h¹ch, bÖnh
huyÕt thanh

Da Mµy ®ay, phï Quincke, sÈn ngøa, viªm da tiÕp xóc, mÉn c¶m
¸nh s¸ng, ®á da toµn th©n, hång ban nhiÔm s¾c cè ®Þnh, héi
chøng Stevens-Johnson, héi chøng Lyell.

Phæi Khã thë, viªm phÕ nang

Gan Viªm gan, tæn th­¬ng tÕ bµo gan

Tim Viªm c¬ tim

ThËn Viªm cÇu thËn, héi chøng thËn h­

M¸u Ban xuÊt huyÕt gi¶m tiÓu cÇu, thiÕu m¸u t¸n huyÕt, gi¶m
b¹ch cÇu trung tÝnh.

5.2. Mét sè bÖnh c¶nh l©m sµng hay gÆp do dÞ øng thuèc

+ Mµy ®ay

- Mµy ®ay th­êng lµ biÓu hiÖn hay gÆp vµ ban ®Çu cña phÇn lín c¸c tr­êng hîp dÞ øng
thuèc.

- C¸c lo¹i thuèc ®Òu cã thÓ g©y mµy ®ay, hay gÆp h¬n lµ do kh¸ng sinh, huyÕt thanh,
vacxin, thuèc chèng viªm, gi¶m ®au, h¹ sèt...
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- Sau khi dïng thuèc tõ 5 - 10 phót ®Õn vµi ngµy, bÖnh nh©n cã c¶m gi¸c nãng bõng,
ngøa, trªn da næi ban cïng sÈn phï. SÈn cã mµu hång, xung quanh viÒn ®á, h×nh thÓ
trßn, bÇu dôc, to b»ng h¹t ®Ëu, ®ång xu, cã thÓ liªn kÕt thµnh tõng m¶ng, cµng g·i cµng
tiÕn triÓn nhanh vµ lan réng. Tr­êng hîp nÆng, kÌm theo víi mµy ®ay cã thÓ ®au bông,
®au khíp, chãng mÆt, buån n«n, ®au ®Çu, mÖt mái, sèt cao...

+ Phï Quincke

- Phï Quincke lµ mét d¹ng mµy ®ay khæng lå, nguyªn nh©n cã thÓ do nhiÒu lo¹i thuèc kh¸c

nhau g©y nªn nh­ kh¸ng sinh, huyÕt thanh, h¹ sèt...

- Chèng viªm, gi¶m ®au, h¹ sèt...

- Phï Quincke th­êng xuÊt hiÖn nhanh sau khi dïng thuèc ë nh÷ng vïn g da máng,
m«i, cæ, quanh m¾t, bông, c¸c chi, bé phËn sinh dôc... KÝch th­íc phï Quincke th­êng
to, cã khi b»ng bµn tay, nÕu ë gÇn m¾t cã thÓ lµm m¾t hÝp l¹i, ë m«i lµm m«i s­ng to
biÕn d¹ng, mµu da phï Quincke b×nh th­êng hoÆc hång nh¹t, ®«i khi phèi hîp víi mµy
®ay, tr­êng hîp phï Quincke ë häng, thanh qu¶n, bÖnh nh©n cã thÓ nghÑt thë; ë ruét,
d¹ dÇy, g©y ®au quÆn bông; ë n·o, g©y ®au ®Çu...

+ Sèc ph¶n vÖ

- Sèc ph¶n vÖ lµ  tai biÕn dÞ øng nghiªm träng nhÊt, dÔ g©y tö vong. Kh¸ nhiÒu lo¹i
thuèc cã thÓ g©y sèc ph¶n vÖ nh­ kh¸ng sinh, huyÕt thanh, thuèc chèng viªm, gi¶m
®au, h¹ sèt, tinh chÊt gan, mét sè lo¹i vitamin, thuèc g©y tª...

- BÖnh c¶nh l©m sµng cña sèc ph¶n vÖ kh¸ ®a d¹ng, th­êng cã thÓ x¶y ra sau khi dïng
thuèc tõ vµi gi©y ®Õn 20-30 phót, khëi ®Çu b»ng c¶m gi¸c l¹ th­êng (bån chån, ho¶ng
hèt, sî chÕt...). Sau ®ã lµ sù xuÊt hiÖn nhanh c¸c triÖu chøng ë mét hoÆc nhiÒu c¬ quan
nh­ tim m¹ch, h« hÊp, tiªu ho¸, da.... víi nh÷ng biÓu hiÖn nh­ m¹ch nhanh, nhá, huyÕt
¸p tôt, kh«ng ®o ®­îc, khã thë, ngøa ran kh¾p ng­êi, ®au quÆn bông, Øa ®¸i kh«ng tù
chñ. ThÓ tèi cÊp ng­êi bÖnh h«n mª, nghÑt thë, rèi lo¹n tim m¹ch, ngõng tim vµ tö
vong sau Ýt phót.

+ Chøng mÊt b¹ch cÇu h¹t

- Chøng mÊt b¹ch cÇu h¹t cã thÓ xuÊt hiÖn sau khi bÖnh nh©n dïng c¸c lo¹i thuèc nh­
Sulfamid, Penicillin liÒu cao, Streptomycin, Cloramphenicol, Pyramidon, Analgin... víi
bÖnh c¶nh l©m sµng ®iÓn h×nh: sèt cao ®ét ngét, søc khoÎ gi¶m sót nhanh, loÐt ho¹i tö
niªm m¹c m¾t, miÖng, häng, c¬ quan sinh dôc; viªm phæi, viªm t¾c tÜnh m¹ch, nhiÔm
khuÈn huyÕt, dÔ dÉn tíi tö vong.

+ BÖnh huyÕt thanh

- BÖnh huyÕt thanh lµ mét lo¹i tai biÕn dÞ øng hay gÆp, g©y ra do c¸c lo¹i kh¸ng sinh
nh­ Penicillin, Ampicillin, Streptomycin.... vµ mét sè thuèc kh¸c nh­ng Ýt ®­îc chó ý.
BÖnh xuÊt hiÖn tõ ngµy thø 2 ®Õn ng µy thø 14 sau khi dïng thuèc, bÖnh nh©n mÖt mái
ch¸n ¨n, mÊt ngñ, buån n«n, ®au khíp, s­ng nhiÒu h¹ch, sèt cao 38 - 390, gan to h¬n
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b×nh th­êng, mµy ®ay næi kh¾p ng­êi, nÕu ph¸t hiÖn kÞp thêi, ngõng ngay thuèc, c¸c
triÖu chøng trªn sÏ mÊt dÇn.

+ Viªm da dÞ øng

- Viªm da dÞ øng thùc chÊt lµ chµm (eczema), th­¬ng tæn c¬ b¶n lµ môn n­íc
kÌm theo cã ngøa vµ tiÕn triÓn qua nhiÒu giai ®o¹n. Viªm da dÞ øng th­êng x¶y ra
nhanh Ýt giê sau tiÕp xóc víi thuèc, ng­êi bÖnh thÊy ngøa d÷ déi, næi ban ®á, môn
n­íc, phï nÒ c¸c vïng da hë, vïng tiÕp xóc víi thuèc.

+ §á da toµn th©n

- §á da toµn th©n th­êng x¶y ra do thuèc nh­ Penicillin, Ampicillin, Streptomycin,
Sulfamid, Cloramphenicol, Tetracyclin, c¸c thuèc an thÇn, gi¶m ®au h¹ sèt... bÖnh xuÊt
hiÖn 2-3 ngµy, trung b×nh 6-7 ngµy, ®«i khi 2-3 tuÇn lÔ sau khi dïng thuèc. BÖnh nh©n
thÊy ngøa kh¾p ng­êi, sèt cao, rèi lo¹n tiªu ho¸, næi ban vµ tiÕn triÓn thµnh ®á da toµn
th©n, trªn da cã vÈy tr¾ng, kÝch th­íc kh«ng ®Òu, tõ h¹t phÊn ®Õn h¹t d­a, c¸c kÏ tay kÏ
ch©n nøt ch¶y n­íc vµng, ®«i khi béi nhiÔm cã mñ.

+ Héi chøng Hång ban ®a d¹ng cã bäng n­íc (Héi chøng Stevens - Johnson) xem
h×nh 2 vµ 3.

- Do c¸c thuèc nh­ : Penicillin, Streptomycin, Sulfamid chËm, Tetracyclin thuèc an
thÇn, thuèc chèng viªm, gi¶m ®au, h¹ sèt... Sau khi dïng thuèc vµi giê ®Õn 15-20 ngµy,
bÖnh nh©n thÊy mÖt mái, ngøa kh¾p ng­êi, cã c¶m gi¸c nãng ran, sèt cao, næi ban ®á,
næi c¸c bäng n­íc trªn da, c¸c hèc tù nhiªn (m¾t, miÖng, häng, bé phËn sinh dôc) dÉn
tíi viªm loÐt, ho¹i tö niªm m¹c c¸c hèc nµy, cã thÓ kÌm theo tæn th­¬ng gan thËn, thÓ
nÆng cã thÓ g©y tö vong.

+ Héi chøng Lyell (Héi chøng ho¹i tö tiªu th­îng b× nhiÔm ®éc - Toxic epidermal
necrolysis) xem h×nh 4.

- Lµ t×nh tr¹ng nhiÔm ®éc da nghiªm träng nhÊt g©y ra do c¸c thuèc nh­  Sulfamid
chËm, Penicillin, Ampicillin, Streptomycin, Tetracyclin, Analgin, Phenacetin... BÖnh
diÔn biÕn vµi giê ®Õn vµi tuÇn sau khi dïng thuèc, bÖnh nh©n c¶m thÊy mÖt mái, bµng
hoµng, mÊt ngñ, sèt cao, ngøa kh¾p ng­êi, trªn da xuÊt hiÖn c¸c m¶ng ®á, ®«i khi cã
c¸c chÊm xuÊt huyÕt, vµi ngµy sau, cã khi sím h¬n, líp th­îng b× t¸ch khái da, khÏ
®éng tíi lµ trît ra tõng m¶ng (dÊu hiÖu Nikolski d­¬ng tÝnh), t­¬ng tù nh­ héi chøng
báng toµn th©n, cïng víi tæn thÊt da cã thÓ viªm gan, thËn, t×nh tr¹ng ng­êi bÖnh
th­êng rÊt nÆng, nhanh dÉn tíi tö vong.

5.3. Nh÷ng yÕu tè nguy c¬ g©y dÞ øng thuèc.

 Ng­êi sö dông thuèc cã c¬ ®Þa, tiÒn sö dÞ øng , b¶n th©n vµ gia ®×nh (bè, mÑ, anh chÞ
em ruét, con c¸i) ®· tõng bÞ dÞ øng thuèc hoÆc cã bÖnh dÞ øng (viªm mòi dÞ øng, hen,
dÞ øng thøc ¨n, ho¸ chÊt, dÞ øng tiªm chñng v.v...).

Tuæi vµ giíi cã vai trß râ rÖt trong bÖnh sinh dÞ øng thuèc: n÷ nhiÒu h¬n nam, tuæi 20 -
40.



47

 Dïng thuèc cã nhãm ®Æc hiÖu (NH2, CONH2, NHOH, COOH...) dÔ g¾n vµo gèc
ho¹t ®éng cña ph©n tö pr«tªin c¬ thÓ (COOH, SH, NH 2, NHCNH2).

 Sö dông thuèc kh«ng ®óng chØ ®Þnh , dïng nhiÒu lo¹i thuèc cïng lóc, dïng thuèc
kÐo dµi; kÕt hîp nhiÒu lo¹i mét lÇn, kh«ng biÕt chóng cã thÓ mÉn c¶m chÐo, t­¬ng t¸c,
t­¬ng kþ, ph¶n chØ ®Þnh víi nhau (xem c¸c b¶ng 6, 7, 8, 9).

B¶ng 6: MÉn c¶m chÐo trong dÞ øng thuèc

Thuèc Nh÷ng thuèc gièng nhau vÒ ®Æc tÝnh KN

Peniclllin Bicilllin, Phenoxymethyl penicillin, Penicillin G, c¸c lo¹i Penicillin
b¸n tæng hîp: Methycillin, Ampicillin, Oxacillin.

Levomycllin Syntomycin (Chloramphenicol)

Streptomycin Colimycin

Neomycin Kanamycin, Monomycin

Colimycin Gentamycin, Dicain, Axit Para amino benzoic

Sulfamid Novocain, Dicain, Axit Para amino benzoic

Amidopyrin

(Pyramidon)

Butadion, Analgin, Antipyrin, Reopyrin

Plpolphene Aminazin, Phenergan

Veronal Medinal, Luminal, Theophedrin

B¶ng 7: Ph¶n øng t­¬ng t¸c kh¸ng sinh (A) víi thuèc B

Kh¸ng sinh (A) Thuèc B BiÓu hiÖn

Cephalosporin R­îu ethylic Ng­êi nãng, ra må h«i, tim ®Ëp nhanh,
chãng mÆt, dïng (A) ®Ó cai nghiÖn
r­îu

Chlorocid

Sulfamid

Griseofulvin

Rifampicin Corticoid, Theophyllin (A) lµm gi¶m (B)

Erythromycin Theophyllin (A) t¨ng tÝnh ®éc cña (B)

Aminoglucosid Lasix T¨ng ®éc tÝnh trªn thËn vµ thÝnh gi¸c

Rifampicin Quinidin (A) lµm gi¶m t¸c dông (B)

Tetracyclin Polymycin T¨ng ®éc tÝnh víi thËn

Muèi s¾t (uèng) (A) vµ (B) gi¶m t¸c dông lÉn nhau:
Uèng c¸ch (A) 3 giê.Hydroxyt nh«m
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B¶ng 8: Ph¶n øng t­¬ng kþ cña kh¸ng sinh (kh«ng trén lÉn)

Streptomycin Ampicillin, Penicillin G, Procain

Penicillin G Vitamin C, Tetracyclin, Aminophyllin, Nabica,
Erythromycin, Lyncomycin, Streptomycin

Tetracycllin Aminophyllin,  Ampicillin, Penicillin G, Chlorocid, phøc
hîp vitamin B, vitamin B12, Heparin, Methycillin,
Oxacillin, Amphotericin

Gentamycin Ampicillin, Penicillin G, Erythromycin, Babica, Chlorocid,
Lasix, Heparin, Carbenicillin

Clindamycin Aminophyllin, Ampicillin, Barbiturat, Calci gluconat,
Magnesi sulfat, Tobramycin

B¶ng 9: Ph¶n chØ ®Þnh cña thuèc

1. Betalactam  Allopurinol

2. Isoniazid  Carbamazepin

3. Rifampicin  Thuèc ngõa thai

4. Macrolid  Ergotamin

5. Trimethoprim  Methotrexat

6. Corticoid  Erythromycin

7. C¸c kh¸ng Histamin  R­îu, cån

6. ChÈn ®o¸n, ph¸t hiÖn sím dÞ øng thuèc.

Nh÷ng ph­¬ng ph¸p ®¬n gi¶n, dÔ lµm ®Ó dù phßng vµ ph¸t hiÖn sím dÞ øng thuèc.

 Tr­íc hÕt lµ khai th¸c tiÒn sö dÞ øng

Lµm râ c¸c c©u hái

A. Ng­êi bÖnh ®· dïng thuèc nµo l©u vµ nhiÒu nhÊt?

B. Lo¹i thuèc ®· g©y ph¶n øng? BiÓu hiÖn?

C. Nh÷ng bÖnh tr­íc ®©y vµ hiÖn nay: Viªm phæi, Viªm phÕ qu¶n, Viªm häng, Viªm
tai, ho gµ, Viªm mòi, Viªm xoang mòi, Hen, s èt mïa, Mµy ®ay, Phï Quincke., thÊp
(khíp, tim), lao, bÖnh do nÊm, bÖnh thÇn kinh vµ t©m thÇn, tiÓu ®­êng, HA cao v.v...

D. §· tiªm chñng nh÷ng lo¹i vacxin vµ HuyÕt thanh nµo?

E. ¶nh h­ëng cña c¸c yÕu tè nhiÔm l¹nh, ®éc h¹i, thùc phÈm, stress, thay ®æi n¬i ë vµ
lµm viÖc, c«n trïng ®èt, tiÕp xóc víi phÊn hoa, ho¸ chÊt, gia sóc.
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F. Bè mÑ, con c¸i, anh chÞ em ruét: Ai cã nh÷ng ph¶n øng vµ bÖnh kÓ trªn (A, B, C, D,
F).

 Test lÈy da

Nhá giät kh¸ng sinh (Pencillin, Streptomycin) nång ®é 1/10 v¹n, 1/v¹n. LÊy kim
®Æt gãc 450vµ lÈy ng­îc lªn. Sau 10 - 20 phót, ®äc kÕt qu¶.

 Test kÝch thÝch

Test nhá mòi.

Nhá mét giät dÞ nguyªn vµo mét bªn mòi. Ph¶n øng d­¬ng tÝnh xuÊt hiÖn khi cã h¾t
h¬i, ngøa mòi, khã thë mét bªn mòi.

Test kÝch thÝch d­íi l­ìi

NgËm 1/4 viªn thuèc, hoÆc g¹c cã tÈm thuèc. Sau 10 - 15 phót, nÕu ng­êi bÖnh cã: phï
l­ìi, phï m«i, ban, mµy ®ay lµ thö nghiÖm d­¬ng tÝnh. Khi ®ã ng­êi bÖnh cÇn sóc
miÖng ®Ó lo¹i bá thuèc.

 C¸c ph¶n øng in vitro ë phßng thÝ nghiÖm (xem tËp thùc hµnh dÞ øng), chñ yÕu lµ:

+ Ph¶n øng ph©n huû tÕ bµo mast

+ Ph¶n øng tiªu b¹ch cÇu ®Æc hiÖu

+ Ph¶n øng x¸c ®Þnh IgE ®Æc hiÖu vµ toµn phÇn.

7. §iÒu trÞ dÞ øng thuèc.

 Nguyªn t¸c chung

- Kh«ng ®Ó bÖnh nh©n tiÕp xóc víi thuèc ®· g©y dÞ øng cho hä, h¹n chÕ dïng c¸c thuèc
kh¸c.

- Sö dông c¸c thuèc chèng dÞ øng: Kh¸ng Histamin anti H1 thÕ hÖ 2 (cetirizin,
fexofenadin, astemizol, loratadin...). Tr­êng hîp dÞ øng thuèc nÆng h¬n: kÕt hîp dïng
corticoid (prednisolon, methyl prednisolon) tiªm truyÒn, phèi hîp víi c¸c thuèc ch÷a
triÖu chøng.

- Bï n­íc vµ ®iÖn gi¶i (khi cã yªu cÇu), thuèc lîi tiÓu.

- Chèng béi nhiÔm (nÕu cã), lùa chän kh¸ng sinh thÝch hîp ®¶m b¶o sö dông hîp lý, an
toµn.

 Dù phßng sèc ph¶n vÖ (xem bµi sèc ph¶n vÖ)

 Xö lý c¸c tr­êng hîp: ®á da, héi chøng Stevens - Johnson, héi chøng Lyell. Xö lý
nh­ víi c¸c tr­êng hîp nÆng do dÞ øng thuèc, chó ý c«ng t¸c hé lý.

8. Dù phßng dÞ øng thuèc.

 Tuyªn truyÒn sö dông thuèc an toµn, hîp lý trong c¸n bé y tÕ, dïng thuèc ®óng chØ
®Þnh, ®óng liÒu. H¹n chÕ n¹n tù ®iÒu trÞ trong nh©n d©n.

 Tr­íc khi sö dông thuèc, kiÓm tra chÊt l­îng thuèc; khai th¸c tiÒn sö dÞ øng, thö test
theo th«ng t­ bé y tÕ, chuÈn bÞ tói chèng sèc.

 Tiªm kh¸ng sinh ph¶i dïng dông cô riªng.
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9. Mét sè h×nh ¶nh dÞ øng thuèc

H×nh 1. Hång ban nhiÔm s¾c cè ®Þnh do Tetracycl in (ë m«i)

H×nh 2 . Hång ban ®a d¹ng do dÞ øng thuèc Penicillin, cã bäng n­íc



51

H×nh 3 . Héi chøng Stevens -Johnsons do thuèc nhá m¾t clorocid

H×nh 4. Héi chøng Lyell do Ampicillin
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C©u hái tù l­îng gi¸

1. V× sao dÞ øng thuèc x¶y ra ngµy cµng nhiÒu?

2. Nh÷ng thuèc nµo hay g©y dÞ øng?

3. DÞ øng thuèc cã nh÷ng c¬ chÕ g× lµ chñ yÕu?

4. Ph©n lo¹i dÞ øng do thuèc?

5. V× sao nãi l©m sµng dÞ øng thuèc rÊt phong phó vµ ®a d¹ng?

6. Nh÷ng yÕu tè nguy c¬ g©y dÞ øng thuèc lµ nh÷ng yÕu tè g×?

7. Cã thÓ dù phßng vµ ph¸t hiÖn sím dÞ øng thuèc kh«ng?

8. Nh÷ng thuèc dïng ®Ó ®iÒu trÞ, xö lý dÞ øng thuèc?

9. Héi chøng Stevens Johnson cã nh÷ng biÓu hiÖn g×?

10. Héi chøng Lyell - BÖnh c¶nh l©m sµng - §iÒu trÞ nh­ thÕ nµo?
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Sèc ph¶n vÖ (SPV)

Môc tiªu häc tËp :

1. HiÓu ®­îc c¬ chÕ bÖnh sinh cña sèc ph¶n vÖ (SPV).

2. N¾m ®­îc c¸c nguyªn nh©n g©y SPV.

3. N¾m ch¾c c¸c triÖu chøng l©m sµng cña SPV

4. BiÕt c¸ch xö lý sèc ph¶n vÖ vµ c¸c biÖn ph¸p dù phßng SPV.

1. Vµi nÐt ®¹i c­¬ng

Sèc ph¶n vÖ (SPV) lµ tai biÕn dÞ øng nghiªm träng nhÊt, dÔ g©y tö vong nÕu kh«ng
®­îc chÈn ®o¸n vµ xö lý kÞp thêi. TÝnh chÊt nguy kÞch cña SPV g©y hoang mang cho
mäi ng­êi kÓ c¶ thÇy thuèc vµ th©n nh©n bÖnh nh©n. BÖnh xuÊt hiÖn nhanh, ngay lËp
tøc hoÆc 30 phót sau khi dïng thuèc, thö test, bÞ ong ®èt hoÆc sau khi ¨n mét lo¹i thøc
¨n l¹. TriÖu chøng bÖnh xuÊt hiÖn cµng sím th× bÖnh cµng nÆng, tØ lÖ tö vong cµng cao.
C¸c ®­êng ®­a thuèc vµo c¬ thÓ: tiªm tÜnh m¹ch, tiªm b¾p, d­íi da, trong da, uèng,
x«ng, b«i ngoµi da, nhá m¾t, ®Æt ©m ®¹o.v.v…  ®Òu cã thÓ g©y SPV, tuy nhiªn ®­êng
tiªm tÜnh m¹ch lµ nguy hiÓm nhÊt. C¸c lo¹i thuèc, nhÊt lµ c¸c thuèc kh¸ng sinh lµ
nguyªn nh©n chÝnh g©y SPV. V× vËy SPV lµ mét cÊp cøu cÇn ®­îc xö trÝ nhanh, kÞp
thêi v× dÔ dÉn ®Õn tö vong do suy h« hÊp cÊp vµ tôt huyÕt ¸p.

VËy SPV lµ g×? §ã lµ mét d¹ng cña ph¶n øng dÞ øng typ nhanh (typ reagin, typ ph¶n
vÖ) ph¸t sinh khi cã sù x©m nhËp lÇn thø hai cña dÞ nguyªn vµo c¬ thÓ. SPV cã ®Æc
®iÓm tôt huyÕt ¸p, h¹ th©n nhiÖt, truþ tim m¹ch, t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch vµ co th¾t
c¬ tr¬n. Tuy nhiªn trong thùc tÕ cã nhiÒu tr­êng hîp bÖnh nh©n míi dïng thuèc lÇn
®Çu nh­ng ®· bÞ SPV lµ do hä ®· bÞ mÉn c¶m tr­íc víi mét lo¹i dÞ nguyªn nµo ®ã cã
cÊu tróc gièng víi cÊu tróc cña thuèc, vÝ dô ng­êi bÖnh ®· bÞ nhiÔm nÊm penicillinum
tõ m«i tr­êng do ¨n hoÆc hÝt ph¶i lo¹i nÊm nµy.

2. C¬ chÕ vµ nguyªn nh©n g©y sèc ph¶n vÖ

2.1. C¬ chÕ bÖnh sinh : Ph¶n øng qu¸ mÉn tøc th× th­êng kÐo theo sù gi¶i phãng c¸c
chÊt trung gian ho¸ häc (mediator) tõ tÕ bµo mastocyte vµ basophil mµ c¬ chÕ lµ do sù
kÝch thÝch cña dÞ nguyªn víi kh¸ng thÓ IgE.

DÞ nguyªn lµ nh÷ng chÊt cã b¶n chÊt kh¸ng nguyªn hoÆc kh«ng kh¸ng nguyªn cã kh¶
n¨ng g©y nªn tr¹ng th¸i dÞ øng (kÝch thÝch t¹o kh¸ng thÓ ®Æc hiÖu IgE).

Kh¸ng thÓ IgE lµ kh¸ng thÓ qu an träng nhÊt tham gia c¬ chÕ dÞ øng ®­îc Coca ph¸t
hiÖn n¨m 1925. C¸c reagin cña ng­êi lµ IgE ®­îc Ishizaka t×m ra n¨m 1967. Trong c¸c
bÖnh dÞ øng hµm l­îng IgE trong huyÕt thanh t¨ng rÊt cao. KÕt qu¶ sù kÕt hîp cña dÞ
nguyªn víi kh¸ng thÓ IgE trªn mµng t Õ bµo mastocyte lµ hµng lo¹t c¸c chÊt trung gian
ho¸ häc ®­îc gi¶i phãng theo s¬ ®å d­íi ®©y:
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C¬ chÕ sèc ph¶n vÖ (c¬ chÕ dÞ øng typ I)

H×nh ¶nh tÕ bµo mast ®ang phãng thÝch histamin

vµ c¸c chÊt trung gian ho¸ häc (¶nh chôp qua k Ýnh hiÓn vi ®iÖn tö)

KÕt qu¶ cña ph¶n øng dÞ øng nªu trªn lµ hµng lo¹t c¸c chÊt trung gian ho¸ häc
(mediators) ®­îc tho¸t ra tõ tÕ bµo mastocyte vµ basophil nh­ histamin, serotonin,
bradykinin, leucotrien, chÊt t¸c dông chËm cña ph¶n vÖ (SRS -A: slow reacting
substances of anaphylaxis), c¸c Prostglandines, yÕu tè ho¹t ho¸ tiÓu cÇu (PAF: platelet
activating factor) v.v…  c¸c chÊt nµy lµm gi·n m¹ch, co th¾t c¬ tr¬n phÕ qu¶n, mµy ®ay,
phï Quincke v.v…  g©y nªn bÖnh c¶nh l©m sµng cña SPV.

Sau ®©y lµ t¸c dông sinh lý cña mét sè chÊt trung gian ho¸ häc tõ tÕ bµo mastocyte vµ
basophil trong sèc ph¶n vÖ:

DÞ nguyªn

IL-4/IL-13

N¬i g¾n IgE

Tæng hîp IgE

Plasmocyte

DÞ nguyªn

Gi¶i phãng mediators

Hen phÕ qu¶n, mµy ®ay,
viªm mòi dÞ øng, sèc ph¶n vÖ

Mastocyte
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2.1.1. Histamin: KÝch thÝch receptor H 1 : - Co m¹ch

- Gi·n m¹ch, phï niªm m¹c phÕ qu¶n

- T¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch, t¨ng tiÕt dÞch

- Co th¾t c¬ tr¬n phÕ qu¶n

- Mµy ®ay, phï Quincke, ban ®á.

KÝch thÝch receptor H 2 : - Gi·n m¹ch

- T¨ng nhÞp tim

- T¨ng co bãp c¬ tim

- T¨ng tiÕt dÞch d¹ dµy

2.1.2. Serotonin : cã vai trß quan träng trong ph¶n øng SPV cña ng­êi vµ ®éng vËt.
ChÊt nµy g©y co th¾t c¬ tr¬n phÕ qu¶n , t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch, co th¾t c¸c m¹ch
m¸u tim, phæi, n·o, thËn, kÝch thÝch c¸c ®Çu mót thÇn kinh g©y ngøa.

2.1.3. Bradykinin: co c¬ tr¬n chËm h¬n histamin, gi·n m¹ch, h¹ huyÕt ¸p, t¨ng tÝnh
thÊm thµnh m¹ch.

2.1.4. C¸c Prostaglandines : co th¾t c¬ tr¬n phÕ qu¶n, t¨ng tÝnh ph¶n øng phÕ qu¶n
(PGD2 g©y co phÕ qu¶n).

2.1.5. PAF (yÕu tè ho¹t ho¸ tiÓu cÇu): ng­ng kÕt tiÓu cÇu, kÝch thÝch tiÓu cÇu gi¶i
phãng histamin vµ c¸c mediators kh¸c, lµm t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch, co th¾t c¬ tr¬n
vµ phÕ qu¶n.

2.1.6. SRS.A: t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch vµ s¶n sinh IL 1, co th¾t phÕ qu¶n.

2.1.7. Leucotrien : - Co c¬ tr¬n phÕ qu¶n

- T¨ng t¸c dông cña histamin

Sèc ph¶n vÖ x¶y ra ë nhiÒu c¬ quan néi t¹ng trong c¬ thÓ do sù t¸c ®éng cña c¸c chÊt
trung gian ho¸ häc kÓ trªn:

- Trªn hÖ tim m¹ch lµm gi·n m¹ch, tôt huyÕt ¸p, truþ tim m¹ch.

- Trªn hÖ h« hÊp : co th¾t phÕ qu¶n g©y nghÑt thë

- Trªn hÖ thÇn kinh: co m¹ch n·o g©y ®au ®Çu, h«n mª.

- Trªn hÖ tiªu ho¸: t¨ng tiÕt dÞch, t¨ng nhu ®éng ruét g©y ra Øa ch¶y, ®au bông. Lµm rèi
lo¹n vËn ®éng c¬ trßn bµng quang, hËu m«n g©y ®¸i Øa kh«ng tù chñ.

- Trªn da: g©y mµy ®ay, phï Quincke, mÈn ngøa.

2.2. Nguyªn nh©n g©y sèc ph¶n vÖ : Cã rÊt nhiÒu nguyªn nh©n, trong ®ã thuèc lµ
nguyªn nh©n hµng ®Çu, tiÕp ®Õn lµ thøc ¨n, näc c«n trïng.

2.2.1. Danh môc c¸c thuèc g©y sèc ph¶n vÖ : SPV vµ nh÷ng tai biÕn do dÞ øng thuèc
x¶y ra ngµy mét nhiÒu víi nh÷ng hËu qu¶ nghiªm träng nhiÒu tr­êng hîp tö vong. C¸c
thuèc khi vµo c¬ thÓ (®Òu lµ hapten) ph¶i kÕt hîp víi protein trong huyÕt thanh hoÆc
m« míi trë thµnh dÞ nguyªn hoµn chØnh cã ®Æc tÝnh kh¸ng nguyªn g©y nªn ph¶n øng
ph¶n vÖ. C¸c thuèc g©y SPV ngµy cµng nhiÒu, sau ®©y lµ nh÷ng thuèc hay gÆp:

Penicillin Streptomycin

Ampicillin Vancomycin
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Amoxycillin Chloramphenicol

Cephalosporin Tetracyclin

Claforan Trimazon

Neomycin Nevigram

Kanamycin Erythromycin

Lincomycin Polymycin B

Gentamycin

2.2.1.2. C¸c thuèc chèng viªm kh«ng steroid: salicylat, colchicin, mofen,
indomethacin.

2.2.1.3. C¸c vitamin: vitamin C tiªm tÜnh m¹ch lµ nguyªn nh©n g©y SPV hay gÆp ë
n­íc ta, tiÕp sau lµ vitamin B1, B12 d¹ng tiªm.

2.2.1.4. C¸c lo¹i dÞch truyÒn: glucose, nutrisol, alvesin, bestamin, tryphosan.

2.2.1.4. Thuèc g©y tª:procain, novocain, Lidocain, thiopental.

2.2.1.5. Thuèc c¶n quang cã i«t : visotrat

2.2.1.6. C¸c hormon : insuline, AC TH, vasopressin.

2.2.1.7. C¸c lo¹i vacxin, huyÕt thanh: vacxin phßng d¹i, phßng uèn v¸n, huyÕt thanh
kh¸ng b¹ch cÇu, uèn v¸n.

2.2.1.8. C¸c thuèc cã ph©n tö l­îng thÊp: dextran, gamma globulin, dÞch triÕt phñ t¹ng.

2.2.1.9. C¸c enzym: trypsin, chymotrypsin.

2.2.1.10. C¸c thuèc kh¸c: visceralgin, Aminazin, paracetamol, efferalgan -codein.

2.2.2. C¸c nguyªn nh©n kh¸c g©y sèc ph¶n vÖ

2.2.2.1. Thøc ¨n : Cã nhiÒu lo¹i thøc ¨n nguån gèc ®éng vËt, thùc vËt, g©y SPV nh­: c¸
thu, c¸ ngõ, x«i gÊc, t«m, tÐp, èc, trøng, s÷a, nhéng, døa, khoai t©y, soµi, l¹c, ®Ëu nµnh,
chÊt phô gia.v.v…

2.2.2.2. Näc c«n trïng: sèc ph¶n vÖ x¶y ra do ong ®èt, r¾n, nhÖn, bä c¹p c¾n.

BÖnh c¶nh l©m sµng cña SPV do c«n trïng vµ do c¸c nguyªn nh©n kh¸c (thuèc - thùc
phÈm) vÒ c¬ b¶n gièng nhau.

3. §Æc ®iÎm l©m sµng cña sèc ph¶n vÖ:

Sèc ph¶n vÖ liªn quan ®Õn ph¶n øng qu¸ mÉn tøc th× cã thÓ x¶y ra ë nh÷ng ng­êi bÞ
mÉn c¶m, cã thÓ t¹ng dÞ øng (atopy) ph¶n øng qu¸ mÉn tøc th× cã thÓ x¶y ra t¹i chç
hoÆc toµn th©n ë tÊt c¶ c¸c loµi víi ®Æc ®iÓm hay gÆp n hÊt lµ co th¾t c¬ tr¬n phÕ qu¶n
vµ t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch.

TriÖu chøng l©m sµng cña SPV rÊt ®a d¹ng, xuÊt hiÖn ë nhiÒu c¬ quan néi t¹ng.

§é nÆng cña sèc phô thuéc vµo møc ®é nh¹y c¶m cña tõng c¸ thÓ, sè l­îng vµ tèc ®é
hÊp thô c¸c dÞ nguyªn hay chÊt l¹ vµo c¬ thÓ, mÆt kh¸c chñ yÕu phô thuéc vµo thêi gian
xö trÝ ®iÒu trÞ ®óng. Nh÷ng dÊu hiÖu sím cÇn l­u ý: ngøa bµn tay, ch©n, tª m«i, l­ìi,
khã thë, nhÞp tim nhanh, c¶m gi¸c bån chån, hèt ho¶ng.

C¸c triÖu chøng l©m sµng hay gÆp ë c¸c c¬ quan:



57

3.1. HÖ h« hÊp: phï thanh hÇu, d©y thanh ®íi, phï khÝ qu¶n, co th¾t khÝ qu¶n, phÕ
qu¶n, nghe phæi cã ran rÝt, ran ng¸y gièng nh­ hen phÕ qu¶n. BÖnh nh©n thÊy khã thë,
ng¹t, tÝm, suy h« hÊp cÊp, gi¶m th«ng khÝ phÕ nang. Mét vµi tr­êng hîp cã thÓ cã phï
phæi cÊp do tæn th­¬ng t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch.

3.2. HÖ tuÇn hoµn vµ huyÕt ®éng : t×nh tr¹ng gi·n m¹ch th­êng cã sím trong SPV do
hËu qu¶ t¸c dông cña c¸c chÊt trung gian ho¸ häc, gi·n m¹ch, t¨ng tÝnh thÊm thµnh
m¹ch nhanh dÉn ®Õn gi¶m thÓ tÝch tuÇn hoµn (thÓ tÝch m¸u toµ n phÇn vµ thÓ tÝch
plasma ®Òu gi¶m râ rÖt trong SPV), nhÞp tim nhanh hoÆc lo¹n nhÞp, ¸p lùc ®éng m¹ch
gi¶m do gi¶m thÓ tÝch tèng m¸u.

Sù thiÕu «xy m¸u, gi¶m thÓ tÝch tuÇn hoµn dÉn ®Õn toan m¸u vµ gi¶m co bãp c¬ tim lµ
giai ®o¹n nÆng cña SPV. V× thÕ cÊp cø u gi¶m thÓ tÝch m¸u lµ mét yÕu tè chÝnh trong
SPV.

3.3. ThÇn kinh: ®au ®Çu, chãng mÆt, run ch©n tay, l¬ m¬, vËt v·, nãi l¶m nh¶m, co giËt
toµn th©n, cã thÓ ngÊt xØu hoÆc h«n mª.

3.4. Tiªu ho¸: c¸c chÊt g©y SPV lµ thøc ¨n, hoa qu¶ vµ thuèc uèng, bÖnh nh©n ® au
bông d÷ déi, n«n, buån n«n, Øa ch¶y, ®¸i Øa kh«ng tù chñ, cã khi ch¶y m¸u tiªu ho¸.

3.5. Ngoµi da: Mµy ®ay toµn th©n, phï Quincke, hoÆc ban ®á ngøa.

3.6. Toµn th©n: cã thÓ cã sèt, v· må h«i, rÐt run, mÖt l¶ v.v…

Nh÷ng triÖu chøng chung lµ nh­ vËy, nh­ng tuú theo møc ®é tiÕn triÓn, SPV ®­îc chia
ra 3 møc ®é diÔn biÕn kh¸c nhau: nhÑ, trung b×nh, nÆng:

- DiÔn biÕn nhÑ: víi nh÷ng triÖu chøng ®au ®Çu, sî h·i, chãng mÆt, cã thÓ cã næi mµy
®ay, mÈn ngøa, phï Quincke, n«n hoÆc buån n«n, ®au bông, ®¸i Øa kh«g tù chñ, nhÞp
tim  nhanh, huyÕt ¸p tôt, khã thë.

- DiÔn biÕn trung b×nh: bÖnh nh©n ho¶ng hèt, sî chÕt, cho¸ng v¸ng, ngøa ran kh¾p
ng­êi, khã thë, co giËt, ®«i khi h«n mª, ®au bông, da tÝm t¸i, niªm m¹c nhît, ®ång tö
gi·n, m¹ch nhanh nhá, huyÕt ¸p tôt hoÆc kh«n g ®o ®­îc.

- DiÔn biÕn nÆng: x¶y ra ngay trong nh÷ng phót ®Çu tiªn víi tèc ®é chíp nho¸ng.
Ng­êi bÖnh h«n mª, nghÑt thë, da tÝm t¸i, m¹ch huyÕt ¸p kh«ng ®o ®­îc, tö vong sau
vµi phót, h·n h÷u kÐo dµi vµi giê.

Dï diÔn biÕn nhÑ hay trung b×nh, nÆng ®Òu ph¶i dïng ngay adrenalin.

Chó ý nh÷ng diÔn biÕn muén x¶y ra sau SPV nh­ viªm c¬ tim dÞ øng, viªm thËn, viªm
cÇu thËn. Nh÷ng biÕn chøng nµy cã thÓ dÉn ®Õn tö vong. Cã tr­êng hîp SPV ®· ®­îc
xö lý nh­ng 1-2 tuÇn sau ®ã xuÊt hiÖn hen phÕ qu¶n, mµy ®ay, phï Quincke t¸i ph¸t
nhiÒu lÇn.

Tãm l¹i SPV  lµ hËu qu¶ cña thiÕu oxy m¸u, gi·n m¹ch, t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch å ¹t
cÊp tÝnh vµ co th¾t c¬ tr¬n phÕ qu¶n. V× vËy nguyªn nh©n tö vong nhanh lµ do co th¾t
phÕ qu¶n g©y suy h« hÊp vµ tôt huyÕt ¸p kÐo dµi.

mét tr­êng hîp SPV do ampicillin

BÖnh nh©n n÷, 24 tuæi, vµo bÖnh viÖn phô s¶n H¶i Phßng víi lý do chuyÓn d¹ ®Î lÇn 1,
thai ®ñ th¸ng nh­ng vì èi non. Tiªn l­îng ®Î ®­êng d­íi khã v× cã dÊu hiÖu suy thai.

BÖnh nh©n ®­îc mæ ®Î víi m¹ch 95 lÇn/phót, huyÕt ¸p 120/80mmHg, vµ lÊ y ®­îc thai
nhi 3400g cã mét vßng rau quÊn cæ. Sau mæ t×nh tr¹ng s¶n phô vµ thai nhi æn ®Þnh. B¸c



58

sÜ trùc chØ ®Þnh cho tiªm Ampicillin 1g (3 lä) tiªm tÜnh m¹ch 23h, 6h, 12h ®Ó chèng
nhiÔm khuÈn. Tr­íc khi tiªm bÖnh nh©n ®­îc thö test lÈy da ©m tÝnh víi amp icillin.
Sau khi tiªm Ampicillin vµo tÜnh m¹ch ®­îc 3 phót, bÖnh nh©n thÊy khã chÞu, ngøa
toµn th©n, chØ nãi víi b¸c sÜ lµ khã thë råi h«n mª ngay. Da toµn th©n tÝm t¸i, ®Æc biÖt
lµ vïng mÆt vµ ®Çu chi. HuyÕt ¸p kh«ng ®o ®­îc, m¹ch kh«ng b¾t ®­îc. BÖnh nh© n
®­îc kÝp trùc ®Æt néi khÝ qu¶n, bãp bãng, ®ång thêi tiªm Adrenalin 1mg trùc tiÕp vµo
tÜnh m¹ch liªn tôc tíi èng thø 30 th× b¾t ®­îc m¹ch nhanh, nhá, huyÕt ¸p 40/20mmHg.
TiÕp tôc duy tr× truyÒn Adrenalin tÜnh m¹ch: 10 èng/lÇn + 50ml glucose 5% (5 -6
èng/giê),
1 giê sau sèc huyÕt ¸p bÖnh nh©n t¨ng dÇn ®Õn 120/60 mmHg, cã lóc vät lªn
180/110mmHg, cã lóc huyÕt ¸p tèi ®a l¹i gi¶m d­íi 90mmHg, nhÊt lµ lóc thay dÞch
truyÒn míi. Sau khi dïng Adrenalin ®­îc phèi hîp truyÒn dopamin, solumedrol tÜnh
m¹ch kÌm theo thë m¸y PEEP: 5cm H2O. Sau sèc 5 giê bÖnh nh©n cã nhÞp thë æn ®Þnh,
chØ ®Þnh th«i thë m¸y, m¹ch 120 lÇn/phót; huyÕt ¸p 100/60mmHg. Sau 7 giê sèc bÖnh
nh©n tØnh, gäi biÕt, m¹ch 125 lÇn/phót, huyÕt ¸p 100/50 mmHg, SpO 2: 98%, n­íc tiÓu
3000ml. ChØ ®Þnh gi¶m liÒu Adrenalin truyÒn 1mg/giê. Nh­ vËy tæng liÒu Adrenalin sö
dông lµ 80 èng vµ ®· cøu sèng s¶n phô. (c«ng tr×nh NCKH Héi nghÞ khoa häc chuyªn
ngµnh dÞ øng - miÔn dÞch l©m sµng - NXB Y häc 2004. trang 92-95).

4. ChÈn ®o¸n SPV

Ph¶i nhanh chãng, kÞp thêi, chñ yÕu dùa vµo sù xuÊt hiÖn nhanh trong vßng vµi phót
cña c¸c triÖu chøng kÓ trªn sau khi tiÕp xóc víi dÞ nguyªn g©y ph¶n øng ph¶n vÖ
(thuèc, thøc ¨n, ho¸ chÊt ®· dïng hay bÞ c«n trïng ®èt). Tuy nhiªn chÈn ®o¸n sÏ gÆp
khã kh¨n khi c¸c triÖu chøng nµy kh«ng ®ñ nh­ chØ cã næi mµy ®ay hoÆc co th¾t phÕ
qu¶n cÊp trªn mét bÖnh nh©n hen. V× vËy khi chÈn ®o¸n cÇn l­u ý tíi tÊt c¶ c¸c triÖu
chøng nhÊt lµ truþ tim m¹ch, huyÕt ¸p tôt sau khi ®­a thuèc hoÆc dÞ nguyªn l¹ vµo c¬
thÓ.

5. §iÒu trÞ sèc ph¶n vÖ.

5.1. Nguyªn t¾c:

- KhÈn cÊp, t¹i chç vµ dïng ngay Adrenalin.

Ph¶i dông ngay adrenalin cµng nhanh cµng tèt v× adrenalin lµm thay ®æi ngay tøc kh¾c
c¸c dÊu hiÖu nÆng do SPV g©y ra nh­ co th¾t phÕ qu¶n vµ tôt huyÕt ¸p b»ng c¸ch lµm
t¨ng cAMP trong tÕ bµo mast vµ basophil. Sù t¨ng cAMP sÏ øc chÕ gi¶i phãng c¸c chÊt
trung gian ho¸ häc tõ nh÷ng tÕ bµo nµy. Adrenalin cßn kÝch thÝch trªn hÖ  vµ . KÝch
thÝch 1 cña Adrenalin lµm t¨ng lùc co bãp c¬ tim, t¨ng khèi l­îng tuÇn hoµn vµ ®iÒu
hoµ nhÞp tim. KÝch thÝch  lµm t¨ng søc c¶n ngo¹i vi, t¨ng ¸p lùc t©m tr­¬ng, t¨ng t­íi
m¸u tíi ®éng m¹ch vµnh, kÕt qu¶ Adrenalin lµm t¨ng l­u l­îng tim, t¨ng huyÕt ¸p,
t¨ng c­êng vËn chuyÓn oxy tíi c¸c tæ chøc.

5.2. Ph¸c ®å cÊp cøu sèc ph¶n vÖ (theo th«ng t­ 08 ngµy 4-5-1989 cña Bé Y tÕ).

5.2.1. Xö trÝ ngay t¹i chç
* Ngõng ngay tiÕp xóc víi dÞ nguyªn!
(thuèc ®ang dïng tiªm, uèng, b«i, nhá m¾t, mòi)
* Cho bÖnh nh©n n»m t¹i chç
* Dïng thuèc:
- Adrenalin lµ thuèc c¬ b¶n ®Ó chèng sèc ph¶n vÖ.
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Adrenalin dung dÞch 1/1.000, èng 1ml =1mg, tiªm d­íi da nga y sau khi xuÊt hiÖn sèc
ph¶n vÖ víi liÒu nh­ sau:

1/2 - 1 èng ë ng­êi lín.

Kh«ng qu¸ 0,3ml ë trÎ em (èng 1ml (1mg) + 9ml n­íc cÊt = 10ml sau ®ã tiªm 0,1
ml/kg).

HoÆc Adrenalin 0,01mg/kg cho c¶ trÎ em lÉn ng­êi lín.

- TiÕp tôc tiªm Adrenalin liÒu nh­ trªn 1 0-15 phót/lÇn cho ®Õn khi huyÕt ¸p trë l¹i b×nh
th­êng.

* ñ Êm, ®Çu thÊp ch©n cao, theo dâi huyÕt ¸p 10 -15 phót/lÇn.

(n»m nghiªng nÕu cã n«n).

NÕu sèc qu¸ nÆng ®e do¹ tö vong, ngoµi ®­êng tiªm d­íi da cã thÓ tiªm Adrenalin
dung dÞch 1/10.000 (pha lo·ng 1/1 0) qua tÜnh m¹ch, b¬m qua èng néi khÝ qu¶n hoÆc
tiªm qua mµng nhÉn gi¸p.

5.2.2. C¸c biÖn ph¸p kh¸c

Tuú theo ®iÒu kiÖn trang thiÕt bÞ y tÕ vµ tr×nh ®é chuyªn m«n kü thuËt cña tõng tuyÕn
cã thÓ ¸p dông c¸c biÖn ph¸p sau:

* Xö trÝ suy h« hÊp:

Tuú theo tuyÕn vµ møc ®é khã thë cã thÓ sö dông c¸c biÖn ph¸p sau ®©y:

- Thë oxy mòi, thæi ng¹t.

- Bãp bãng ambu cã oxy.

- §Æt èng néi khÝ qu¶n, th«ng khÝ nh©n t¹o. Më khÝ qu¶n nÕu cã phï thanh m«n.

- TruyÒn tÜnh m¹ch chËm Aminophyllin 1mg/kg/giê hoÆc Terbutalin 0,2mcg/kg /phót.

Cã thÓ dïng:

- Terbutaline 0,5mg, 1 èng d­íi da ë ng­êi lín vµ 0,2ml/10kg ë trÎ em. Tiªm l¹i sau 6 -
8 giê nÕu kh«ng ®ì khã thë.

- XÞt häng Terbutalin, Salbutamol mçi lÇn 4 -5 nh¸t bãp, 4-5 lÇn trong ngµy.

* ThiÕt lËp mét ®­êng truyÒn tÜnh m¹ch

Adrenalin ®Ó duy tr× huyÕt ¸p b¾t ®Çu b»ng 0,1mg/kg/phót, ®iÒu chØnh tèc ®é theo
huyÕt ¸p (kho¶ng 2mg Adrenalin/ giê cho ng­êi lín 55kg).

* C¸c thuèc kh¸c

- Methylprednisolon 1-2mg/kg/4 giê hoÆc:

- Hydrocortison hemisuccinat 5mg/kg/giê tiªm tÜnh m¹ch (cã thÓ tiªm b¾p ë tuyÕn c¬
së). Dïng liÒu cao h¬n nÕu sèc nÆng (gÊp 2 -5 lÇn).

- NaCl 0,9% 1-2 lÝt ë ng­êi lín, kh«ng qu¸ 10ml/kg ë trÎ em.

- Diphenhydramin 1-2mg, tiªm b¾p hay tÜnh m¹ch.

5.2.3. §iÒu trÞ phèi hîp

- Uèng than ho¹t 1g/kg c©n nÆng nÕu dÞ nguyªn qua ®­êng tiªu ho¸.
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- B¨ng Ðp chi phÝa trªn chç tiªm hoÆc ®­êng vµo cña näc ®éc.

* Chó ý:

- Theo dâi bÖnh nh©n Ýt nhÊt 24 giê sau khi huyÕt ¸p ®· æn ®Þnh.

- Sau khi s¬ cøu nªn tËn dông ®­êng tiªm tÜnh m¹ch ®ïi (v× tÜnh m¹ch to, n»m phÝa
trong ®éng m¹ch ®ïi, dÔ t×m) .

- NÕu huyÕt ¸p vÉn kh«ng lªn sau khi truyÒn ®ñ dÞch vµ adrenalin, th× cã thÓ truyÒn
thªm huyÕt t­¬ng, albumin (hoÆc m¸u nÕu mÊt m¸u) hoÆc bÊt kú dung dÞch cao ph©n tö
nµo s½n cã.

- §iÒu d­ìng viªn cã thÓ sö dông adrenalin d­íi da theo ph¸c ®å khi y, b¸c sü kh«ng
cã mÆt.

- Hái kü tiÒn sö dÞ øng vµ chuÈn bÞ hép thuèc cÊp cøu sèc ph¶n vÖ tr­íc khi dïng thuèc
lµ cÇn thiÕt.

6. Nh÷ng biÖn ph¸p h¹n chÕ dÞ øng thuèc vµ SPV

6.1. Tuyªn truyÒn viÖc sö dông thuèc hîp lý, an toµn ®óng chØ ®Þnh.

6.2. Tr­íc khi kª ®¬n thuèc, ng­êi thÇy thuèc ph¶i khai th¸c kü tiÒn sö dÞ øng cña
ng­êi bÖnh. ë ng­êi bÖnh cã tiÒn sö dÞ øng víi thuèc, thøc ¨n, sÏ rÊt dÔ bÞ dÞ øng khi
dïng thuèc.

Ph¶i dù phßng SPV trªn nh÷ng bÖnh nh©n cã mÉn c¶m, c©n nh¾c vÒ liÒu l­îng, ®­êng
dïng vµ tèc ®é hÊp phô cña thuèc dïng trong ®iÒu trÞ vµ chÈn ®o¸n. Khi mét bÖnh nh©n
®· cã tiÒn sö ph¶n øng ph¶n vÖ víi mét thuèc nµo ®ã dï nhÑ còng ph¶i cè g¾ng tr¸nh
dïng l¹i, cÇn hiÓu râ c¸c ph¶n øng chÐo gi÷a c¸c lo¹i thuèc (vÝ dô: penicillin vµ
cephalosporin ®Òu cã chung vßng lactam).

6.3. Tr­íc khi tiªm kh¸ng sinh ph¶i thö test lÈy da, test ©m tÝnh míi ®­îc tiªm. Ph¶i
chuÈn bÞ s½n thuèc vµ dông cô cÊp cøu SPV.

6.4. Khi ®ang tiªm thuèc, nÕu thÊy cã nh÷ng c¶m gi¸c kh¸c th­êng (bån chån, hèt
ho¶ng, sî h·i… ) ph¶i ngõng t iªm vµ kÞp thêi xö lý nh­ sèc ph¶n vÖ).

6.5. Sau khi tiªm thuèc ®Ó ng­êi bÖnh chê 10 -15 phót ®Ó ®Ò phßng SPV x¶y ra muén
h¬n.

6.6. Néi dung hép thuèc cÊp cøu sèc ph¶n vÖ:

 Adrenalin 1mg - 1ml : 2 èng

 N­íc cÊt : 10ml : 2 èng

 B¬m kim tiªm v« khuÈn : 10ml ; 2 c¸i, 1ml : 2 c¸i

 Hydrocortison hemisuccinat 100mg hoÆc methyl prednisolon (SoluMedrol 40mg
hoÆc depersolon 30mg : 2 èng).

 Ph­¬ng tiÖn khö khuÈn (b«ng, b¨ng g¹c cån)

 D©y garo

 Ph¸c ®å cÊp cøu SPV

C¸c trang thiÕt bÞ kh¸c: tuú theo ®iÒu kiÖn trang thiÕt bÞ y t Õ vµ tr×nh ®é chuyªnm«n
cña tõng tuyÕn, c¸c phßng ®iÒu trÞ nªn cã c¸c thiÕt bÞ y tÕ sau:
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 B¬m xÞt Salbutamol hoÆc Terbutalin

 Bãng ambu vµ mÆt n¹.

 èng néi khÝ qu¶n

 Than ho¹t

C©u hái tù l­îng gi¸

1. §Þnh nghÜa sèc ph¶n vÖ?

2. Tr×nh bµy c¬ chÕ bÖnh sinh cña sèc ph ¶n vÖ

3. H·y nªu nh÷ng t¸c dông sinh lý cña c¸c chÊt trung gian ho¸ häc.

4. Tr×nh bµy c¸c nguyªn nh©n g©y sèc ph¶n vÖ.

5. C¸c triÖu chøng l©m sµng cña sèc ph¶n vÖ.

6. ChÈn ®o¸n sèc ph¶n vÖ

7. Nguyªn t¾c ®iÒu trÞ sèc ph¶n vÖ. T¹i sao adrenalin l¹i lµ thuèc ®Çu tay trong
®iÒu trÞ sèc ph¶n vÖ?

8. H·y tr×nh bµy thø tù c¸c b­íc trong xö lý sèc ph¶n vÖ.

9. H·y nªu nh÷ng biÖn ph¸p h¹n chÕ dÞ øng thuèc vµ sèc ph¶n vÖ.

10. Néi dung hép cÊp cøu sèc ph¶n vÖ gåm nh÷ng thø g×?
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Mµy ®ay - phï quincke

Môc tiªu häc tËp:

1. N¾m ®­îc  c¸c nguyªn nh©n g©y Mµy ®ay – phï Quincke hay gÆp.

2. Tr×nh bµy ®­îc c¬ chÕ bÖnh sinh Mµy ®ay – phï Quincke.

3. N¾m v÷ng h×nh ¶nh l©m sµng vµ biÕt c¸ch ®iÒu trÞ Mµy ®ay – phï Quincke.

Trong c¸c bÖnh dÞ øng th× Mµy ®ay vµ Phï Quincke lµ bÖnh phæ biÕn vµ hay gÆp nhÊt,
tØ lÖ m¾c bÖnh nµy trong céng ®ång d©n c­ ë n­íc ta kho¶ng 19 -24%. C¸c bÖnh nµy do
nhiÒu nguyªn nh©n g©y nªn, triÖu chøng l©m sµng cña Mµy ®ay chñ yÕu biÓu hiÖn
ngoµi da, tiÕn triÓn tõng ®ît ë nhiÒu vïng trªn c¬ thÓ th× Phï Quicke cã thÓ xuÊt hiÖn
kh«ng nh÷ng trªnda mµ cßn ë niªm m¹c c¸c c¬ quan néi t¹ng (thanh qu¶n, d¹ dµy, ruét
v.v… )

1. Ph©n lo¹i mµy ®ay : Cã 2 c¸ch ph©n lo¹i:

1.1. Theo diÔn biÕn l©m sµng

- Mµy ®ay cÊp: xuÊt hiÖn vµi phót sau khi tiÕ p xóc víi dÞ nguyªn, kÐo dµi nhiÒu giê,
nhiÒu ngµy, th­êng d­íi 6 tuÇn.

- Mµy ®ay m¹n : xuÊt hiÖn trong thêi gian trªn 6 tuÇn, cã thÓ kÐo dµi trong nhiÒu n¨m.
Theo nghiªn cøu cña nhiÒu t¸c gi¶, Mµy ®ay m¹n tÝnh th­êng kh«ng râ nguyªn nh©n.

1.2. Theo nguyªn nh©n: Mµy ®ay cã c¬ chÕ dÞ øng vµ kh«ng dÞ øng.

1.2.1. Mµy ®ay dÞ øng : Do rÊt nhiÒu nguyªn nh©n g©y nªn, tr­íc hÕt lµ c¸c lo¹i thuèc,
tiÕp ®Õn lµ thøc ¨n, ho¸ mü phÈm, bôi, nÊm mèc, l«ng sóc vËt, v.v…

1.2.1.1. Thuèc lµ nguyªn nh©n chÝnh g©y Mµy ®ay trong c¸c tr­êng hîp dÞ øng thuèc.
TÊt c¶ c¸c lo¹i thuèc vµ c¸c ®­êng ®­a thuèc vµo c¬ thÓ nh­ uèng, tiªm, x«ng, hÝt, ®Æt
d­íi l­ìi, b«i ngoµi da v.v…  ®Òu cã thÓ g©y Mµy ®ay - Phï Quincke. Trong c¸c thuèc
g©y Mµy ®ay- Phï Quincke, ®øng ®Çu lµ nhãm kh¸ng sinh, tr ong nhãm nµy th× Beta-
lactam chiÕm tØ lÖ cao nhÊt, tiÕp ®Õn lµ nhãm Cyclin, Macrolid, Chloramphenicol,
Aminosid, Quinolon, kh¸ng sinh chèng nÊm, chèng lao.v.v…

C¸c thuèc chèng viªm kh«ng Steroid (NSAID) (Aspirin, Decolgen, Mofen, Profenid,
Diclofenac.v.v..), c¸c vitamin (vitamin B1, B2, B12, PP, C… ), c¸c lo¹i vacxin, huyÕt
thanh, c¸c thuèc ch÷a tiªu ho¸, thÇn kinh, c¸c lo¹i gi¶m ®au, g©y tª, g©y mª, thuèc
®iÒu trÞ b­íu cæ, thuèc chèng sèt rÐt, thuèc tr¸nh thai, thuèc ®iÒu trÞ tiÓu ®­êng, thuèc
c¶n quang cã iod, thuèc h¹ huyÕt ¸p, c¸c thuèc cã nguån gèc ®éng vËt, thùc vËt. §¸ng
l­u ý nhÊt lµ c¸c thuèc chèng dÞ øng còng g©y dÞ øng nh­ c¸c lo¹i glucocorticoid:
Prednisolon, Dexamethason, Hydrocortison, Flucinar.v.v… , c¸c thuèc kh¸ng histamin
tæng hîp: Clarityne, Theralen, Pamin, Promethazin, Pipolphen v.v…

C¸c lo¹i thuèc ®Òu lµ hapten, khi vµo c¬ thÓ chóng cã thÓ kÕt hîp víi protein huyÕt
thanh hoÆc protein c¸c m« vµ trë thµnh c¸c dÞ nguyªn (DN) hoµn chØnh (kh¸ng nguyªn
toµn phÇn). C¸c kh¸ng nguyªn nµy kÝch thÝc h c¬ thÓ t¹o kh¸ng thÓ  (KT) dÞ øng vµ g©y
nªn tr¹ng th¸i mÉn c¶m víi thuèc.
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Ng­êi ta ®· ph¸t hiÖn ®­îc c¸c nhãm ®Æc hiÖu cña mét sè ho¸ chÊt cã thÓ g¾n ®­îc
vµo protein c¬ thÓ nh­:

NH2-NO-N= ; -CONH2, -NHOH, -COOH, -OH.

Vµ c¸c nhãm ®Æc hiÖu trªn ph©n tö protein cã thÓ kÕt hîp víi ho¸ chÊt: -COOH, -SH, -
NH2, -NHCNH2, -NH-

1.2.1.2. Nguyªn nh©n lµ thøc ¨n

Cã nhiÒu thøc ¨n nguån gèc ®éng vËt, thùc vËt g©y Mµy ®ay - Phï Quincke, cã lo¹i
thøc ¨n cã kh¶ n¨ng gi¶i phãng histamin: T«m, cua, c¸, èc, lßng tr¾ng t røng, phñ t¹ng
®éng vËt cã vó, näc ong, døa, d©u t©y, cµ chua, ngò cèc, h¹t dÎ, l¹c, r­îu, võng, kÑo
socola.v.v…  Cã lo¹i thøc ¨n lµm giµu histamin nh­: Pho m¸t, c¸c lo¹i c¸, thÞt hun khãi,
xóc xÝch, ®å uèng lªn men, cµ chua, c¶i xoong, ®å hép, d­a b¾p c¶i, d­a chuét, khoai
t©y.v.v… C¸c lo¹i thøc ¨n giµu protein dÔ g©y Mµy ®ay - Phï Quincke h¬n c¸c lo¹i thøc
¨n kh¸c.

1.2.1.3. Nguyªn nh©n lµ ho¸ chÊt :

Tr­íc hÕt ph¶i kÓ ®Õn c¸c lo¹i mü phÈm: phÊn, son, n­íc hoa, thuèc ®¸nh r¨ng, xµ
phßng c¸c lo¹i, thuèc nhuém tãc, thuèc nhuém mãng tay, mãng ch©n v.v…  C¸c lo¹i
nµy lµ nguyªn nh©n chÝnh g©y Mµy ®ay, nhÊt lµ phï Quincke ë mÆt cho phô n÷. Trong
c«ng nghiÖp thùc phÈm s¶n xuÊt ®å hép, b¸nh kÑo, thøc ¨n ng­êi ta sö dông nhiÒu
thuèc nhuém mµu cã nguy c¬ g©y Mµy ®ay nh­ Tartrazin, vµ mét sè chÊt kh¸c.

1.2.1.4. C¸c nguyªn nh©n kh¸c : Bôi nhµ, bôi b«ng, len, bôi th­ viÖn, bôi kho…

C¸c lo¹i phÊn hoa, nÊm mèc, biÓu b× l«ng sóc vËt v.v…  còng lµ nh÷ng t¸c nh©n g©y
Mµy ®ay - Phï Quincke.

1.2.2. Mµy ®ay kh«ng dÞ øng : §©y lµ d¹ng Mµy ®ay, Phï Quincke x¶y ra kh«ng theo
c¬ chÕ dÞ øng. Tr­êng hîp nµy th­êng do c¸c yÕu tè vËt lý (nãng, l¹nh, ¸nh n¾ng mÆt
trêi, ¸p lùc, chÊn th­¬ng… ) g©y nªn.

C¬ chÕ cã thÓ do c¸c tÕ bµo mast ë tæ chøc d­íi da cña nh÷ng c¸ thÓ qu¸ mÉn c¶m, c¸c
tÕ bµo nµy dÔ dµng tho¸t bäng (degranulation), phãng thÝch c¸c chÊt ho¸ häc trung gian
khi tiÕp xóc víi nh÷ng yÕu tè nªu trªnvµ g©y nªn bÖnh c¶nh l©m sµng cña Mµy ®ay -
phï quincke.

2. C¬ chÕ bÖnh sinh

Theo ph©n lo¹i cña Gell vµ Coombs, c¬ chÕ bÖnh sinh Mµy ®ay - Phï Quincke thuéc
ph¶n øng dÞ øng typ nhanh (typ I).

C¬ chÕ ph¶n øng dÞ øng typ I

Khi dÞ nguyªn lät vµo c¬ thÓ, dÞ nguyªn bÞ c¸c tÕ bµo tr×nh diÖn kh¸ng nguyªn tiÕp
nhËn. C¸c tÕ bµo nµy truyÒn ®Æc ®iÓm cÊu tróc cña dÞ nguyªn ®Õn tÕ bµo Th 2. Th2 d­íi
t¸c ®éng cña IL4 vµ IL13 (interleukin 4,13) lµm tÕ bµo lympho B biÖt ho¸ thµnh
plasmocyte. TÕ bµo plasmocyte nµy tæng hîp kh¸ng thÓ IgE. C¸c KT IgE g¾n trªn bÒ
mÆt tÕ bµo mast nhê tËn cïng Fc (constant - fragment) n»m ë domenC 4 vµ g©y nªn
tr¹ng th¸i mÉn c¶m cña c¬ thÓ.

Khi dÞ nguyªn lät vµo c¬ thÓ lÇn thø hai, ngay lËp tøc c¸c KT nµy liªn kÕt víi DN phï
hîp nhê tËn cïng kh¸c cña IgE - Fab (antigen - binding fragment), khi ®ã mét ph©n tö
IgE cã thÓ kÕt hîp víi 2 ph©n tö dÞ nguyªn. ChÝnh v× kh¶ n¨ng nµy nªn mét ph©n t ö DN
ë mét vµi vÞ trÝ quyÕt ®Þnh cã thÓ liªn kÕt víi mét vµi ph©n tö IgE t¹o thµnh vßng nèi
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gi÷a chóng víi nhau. Sù t¹o thµnh phøc hîp DN - IgE trªn bÒ mÆt tÕ bµo nhê Fc -
receptor ®· g©y nªn hiÖn t­îng tho¸t bäng (degranulation) tõ tÕ bµo mast gi¶i phãng
hµng lo¹t c¸c chÊt trung gian ho¸ häc (mediators): histamin, serotonin, baradykinin,
leucotriens, prostaglandin, chÊt t¸c dông chËm cña ph¶n vÖ SRS.A (Slow reacting
substance of anaphilaxis).v.v… C¸c chÊt nµy, ®Æc biÖt lµ histamin lµm t¨ng tÝnh thÊm
thµnh m¹ch, g©y phï nÒ, ban ®á d­íi da vµ kÝch thÝch c¸c tËn cïng thÇn kinh c¶m gi¸c
d­íi da g©y ngøa.

Ngµy nay nhiÒu t¸c gi¶ ®· x¸c ®Þnh r»ng cßn nhiÒu tÕ bµo kh¸c nh­ tÕ bµo ®¬n nh©n,
b¹ch cÇu ¸i toan, tiÓu cÇu còng tham gia ph¶n øng dÞ øng typ I. Trªn bÒ mÆt c¸ c tÕ bµo
nµy còng cã c¸c receptor dµnh cho Fc cña IgE. DN kÕt hîp víi IgE nµy còng lµm gi¶i
phãng hµng lo¹t c¸c chÊt trung gian ho¸ häc kh¸c nhau cã t¸c dông chèng viªm.

Theo ph©n lo¹i kinh ®iÓn, ph¶n øng dÞ øng typ I x¶y ra ngay trong nöa giê ®Çu tiªn
hoÆc sím h¬n n÷a. Ph¶n øng dÞ øng còng cã thÓ x¶y ra muén h¬n tõ 4 ®Õn 8 giê sau
khi tiÕp xóc víi DN, tuy nhiªn møc ®é biÓu hiÖn cña ph¶n øng muén cã thÓ kh¸c nhau.

Nhãm c¸c bÖnh dÞ øng atopy (hen phÕ qu¶n, bÖnh phÊn hoa, viªm mòi dÞ øng, viªm da
dÞ øng, Mµy ®ay, phï Quincke, dÞ øng thuèc.v.v..) th­êng cã nång ®é IgE toµn phÇn
t¨ng cao, ®«i khi rÊt cao. Cïng víi sù t¨ng nång ®é cña IgE toµn phÇn, th× cã mét sè
l­îng IgE ®Æc hiÖu, c¸c KT nµy lµ KT kÕt hîp víi DN phï hîp. Trong rÊt nhiÒu tr­êng
hîp cïng víi sù t¨ng IgG toµn phÇn ng­êi ta cßn thÊy sù cã mÆt cña IgG4 còng cã kh¶
n¨ng g¾n trªn bÒ mÆt tÕ bµo mast vµ basophil.

KT IgE l­u hµnh ®­îc tæng hîp rÊt nhanh, nöa ®êi sèng cña chóng tõ 2 -4 ngµy. Khi
IgE g¾n trªn tÕ bµo tån t¹i l©u h¬n nhiÒu, kho¶ng 28 ngµy.

C¸c tÕ bµo s¶n xuÊt IgE thuéc lo¹i cã ®êi sèng dµi. C¸c tÕ bµo nµy chñ yÕu ë c¸c tæ
chøc lympho cña niªm m¹c, c¸c h¹ch lympho (m¶ng pay -e), c¸c h¹ch lympho phÕ
qu¶n.

3. H×nh ¶nh l©m sµng

3.1. Mµy ®ay dÞ øng:

Sau khi dïng thuèc, thøc ¨n hoÆc tiÕp xóc víi dÞ ng uyªn (nhanh cã thÓ vµi phót, chËm
cã thÓ hµng ngµy) ng­êi bÖnh cã c¶m gi¸c nãng bõng, r©m ran mét vµi chç trªn da nh­
c«n trïng ®èt, rÊt ngøa vµ ë nh÷ng vïng ®ã xuÊt hiÖn nh÷ng sÈn phï mµu hång hoÆc ®á
®­êng kÝnh vµi milimet ®Õn vµi centimet, ranh giíi râ, mËt ®é ch¾c, h×nh trßn hoÆc bÇu
dôc, xuÊt hiÖn ë nhiÒu n¬i, cã thÓ chØ khu tró ë ®Çu, mÆt cæ, tø chi hoÆc bÞ toµn th©n.
Ngøa lµ c¶m gi¸c khã chÞu nhÊt, xuÊt hiÖn sím, th­êng lµm ng­êi bÖnh mÊt ngñ, cµng
g·i cµng lµm sÈn phï to nhanh hoÆc xuÊt hiÖn nh÷ng s Èn phï kh¸c. C¸c triÖu chøng
kÌm theo ®«i khi cã khã thë, ®au bông, ®au khíp, chãng mÆt, buån n«n, sèt cao. Mµy
®ay dÔ t¸i ph¸t trong thêi gian ng¾n, ban võa mÊt ®i ®· xuÊt hiÖn trë l¹i. Mµy ®ay m¹n
tÝnh th­êng kÐo dµi nhiÒu th¸ng, cã khi nhiÒu n¨m, rÊt kh ã chÞu cho sinh ho¹t vµ lao
®éng.

3.2. Mµy ®ay tiÕp xóc:

Khi tiÕp xóc víi nh÷ng chÊt kh¸c nhau nh­ amoni, persulfat (dung dÞch uèn tãc),
al®ehyt cinnamic, acid benzoic (th­êng thÊy trong mü phÈm vµ thùc phÈm) vµ c¸c ho¸
chÊt kh¸c cã thÓ g©y næi Mµy ®ay t¹i chç trong vßng vµi phót ®Õn vµi giê. C¸c chÊt nªu
trªn hoÆc khi mang g¨ng tay cao su latex lµ nh÷ng nguyªn nh©n th­êng gÆp cña Mµy
®ay tiÕp xóc ë bµn tay. VÒ c¬ chÕ nã cã thÓ x¶y ra d­íi d¹ng ph¶n øng miÔn dÞch hoÆc
kh«ng miÔn dÞch, c¸c ph¶n øng nµy th­ên g nhÑ.
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3.3. Mµy ®ay do c«n trïng ®èt.

§©y lµ Mµy ®ay d¹ng sÈn do t¨ng mÉn c¶m víi c¸c vÕt ®èt cña mét sè c«n trïng nh­
muçi, mßng, bä chÐt, m¹t, kiÕn, ong, s©u rãm.v.v…  TriÖu chøng lµ nh÷ng d¸t hoÆc nèt
sÈn tô thµnh tõng ®¸m chñ yÕu ë vïng da trÇn, ®Æc biÖ t lµ tay, ch©n vµ vïng ®Çu, mÆt,
cæ, rÊt ngøa vµ th­êng bÞ g·i trÇy x­íc.

3.4. Mµy ®ay vËt lý.

Mµy ®ay vËt lý ®­îc ®Æc tr­ng bëi nh÷ng d¸t sÈn x¶y ra sau mét t¸c nh©n vËt lý nµo
®ã. Chóng x¶y ra ë kho¶ng 50% sè bÖnh nh©n Mµy ®ay m¹n tÝnh. Lo¹i Mµy ®ay nµy
cã thÓ chia ra c¸c d¹ng nh­ sau:

3.4.1. Chøng da b¶n ®å, Mµy ®ay do søc Ðp hoÆc rung ®éng.

C¸c t×nh tr¹ng nµy cã thÓ do sang chÊn c¬ häc nh­ cä x¸t (vÝ dô lªn da), søc Ðp vµ rung
®éng. Chøng da b¶n ®å cã triÖu chøng lµm xuÊt hiÖn nh÷ng d¸t, sÈn ngøa kho¶ng 5-10
phót sau khi chµ nhÑ lªn da, ph¶n øng nµy còng cã thÓ x¶y ra ë nh÷ng n¬i quÇn ¸o cä
x¸t vµo da lµm da rÊt ngøa. Mµy ®ay muén do søc Ðp x¶y ra sau mét giê trë lªn khi mét
vïng trªn c¬ thÓ ph¶i chÞu søc Ðp kÐo dµi, mÆc quÇn ¸o bã s¸t lµ mét nguyªn nh©n
chÝnh hay gÆp cña Mµy ®ay muén do søc Ðp - c¸c d¸t, sÈn trong d¹ng Mµy ®ay nµy tån
t¹i dai d¼ng. Mµy ®ay do rung ®éng Ýt gÆp h¬n, trong ®ã triÖu chøng s­ng, ngøa ë tay
lµ chÝnh, vÝ dô khi n¾m chÆt tay ®iÒu khiÓn m¸y cÇn cÈu, l¸i xe « t« v.v…

3.4.2. Mµy ®ay do l¹nh: triÖu chøng x¶y ra trong vßng vµi phót bÞ l¹nh da. Thêi tiÕt
l¹nh, n­íc l¹nh, hoÆc cÇm n¾m ®å vËt l¹nh th­êng lµm khëi ph¸t bÖnh víi c¸c biÓu
hiÖn sÈn s­ng ®á hoÆc t¸i, ngøa ë n¬i tiÕp xóc víi l¹nh.

3.4.3. Mµy ®ay do nãng : C¸c sÈn ®á hoÆc t¸i, ngøa th­êng xuÊt hiÖn ë nh÷ng vïng da
hë do ph¬i nhiÔm víi ¸nh n¾ng mÆt trêi hoÆc do nãng.

3.5. Mµy ®ay do g¾ng søc : do t¨ng tiÕt cholinergic khi vËn ®éng m¹nh, c¸c sÈn th­êng
nhá (2-4mm), ngøa vµ xung quanh cã quÇng ®á. Chóng cã thÓ x¶y ra ë bÊt cø n¬i nµ o
trªn c¬ thÓ vµ xuÊt hiÖn trong vßng vµi phót sau khi cã kÝch thÝch.

3.6. Mµy ®ay m¹n tÝnh kh«ng râ nguyªn nh©n : lµ thÓ bÖnh hay gÆp, hay t¸i ph¸t vµ
kh«ng t×m ®­îc nguyªn nh©n g©y bÖnh. BiÓu hiÖn l©m sµng lµ nh÷ng d¸t hoÆc sÈn s­ng
nÒ, mµu hång hoÆc t¸i nhît.

Mµy ®ay m¹n tÝnh chñ yÕu x¶y ra ë ng­êi lín, cã ®Õn 40% sè bÖnh nh©n Mµy ®ay m¹n
tÝnh kÐo dµi h¬n 6 th¸ng, ®Õn 10 n¨m sau vÉn sÏ bÞ næi Mµy ®ay. BÖnh cã xu h­íng
diÔn biÕn lui bÖnh råi l¹i t¸i ph¸t, triÖu chøng nÆng h¬n vÒ ®ªm. Mµy ®ay m¹n tÝnh
th­êng g©y cho ng­êi bÖnh c¶m gi¸c khã chÞu, buån bùc, ¶nh h­ëng ®Õn sinh ho¹t vµ
lao ®éng, häc tËp.

D­íi ®©y lµ b¶ng c©u hái dïng cho ng­êi bÖnh bÞ Mµy ®ay:

- Thêi gian xuÊt hiÖn cña Mµy ®ay < 6 tuÇn  6 tuÇn

- KÝch th­íc cña sÈn, Mµy ®ay… … … … … … … … …

- Mµu s¾c ................................ ................................ ..

- BÒ ngoµi cña da sau khi sÈn ®· lÆn ..........................

- Sè lÇn næi sÈn................................ ...........................

- Cã s­ng nÒ ë mÆt (mÝ m¾t, m«i) miÖng
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- Tæn th­¬ng xuÊt hiÖn khi :

dïng thuèc

Thøc ¨n

TiÕp xóc bôi nhµ

Ho¸ chÊt (phô gia, latex, mü phÈm)

c«n trïng ®èt

Chµ x¸t

§Ì Ðp

G¾ng søc

Nãng

L¹nh

Nhóng trong n­íc Êm hoÆc n­íc l¹nh

¸nh n¾ng mÆt trêi

- Cã triÖu chøng ®i kÌm sèt

Ngøa

§au bông

§au ®Çu…

3.7. Phï Quincke:

Phï Quincke lµ bÖnh dÞ øng cã ®Æc ®iÓm phï côc bé ë da vµ d­íi da do nhiÒu nguyªn
nh©n g©y nªn. BÖnh nµy do H.Quincke m« t¶ lÇn ®Çu tiªn vµo n¨m 1882. ¤ng viÕt:
“Trong da vµ tæ chøc d­íi da cña ng­êi bÖnh xuÊt hiÖn tõng ®¸m s­ng nÒ, ®­êng kÝnh
tõ 2-10cm, th­êng ë c¸c vïng da trªn khíp, trªn th©n m×nh, ë mÆt, ®Æc biÖt ë mi m¾t vµ
m«i. Mµu s¾c nh÷ng ®¸m s­ng nÒ ®ã kh«ng cã g× ®Æc biÖt, cã thÓ nh­ mµu da b×nh
th­êng, ®«i khi h¬i t¸i h¬Æc h¬i hång, cã thÓ ngøa hoÆc c¶m gi¸c c¨ng da. MiÖng,
thanh qu¶n s­ng, phï nÒ, dÊu hiÖu nµy xuÊt hiÖn nhanh chãng sau mét vµi giê, g©y khã
thë, ®«i khi nguy kÞch. Ng­êi bÖnh mÖt mái vµ kh¸t, ®Æc biÖt kh«ng sèt. BÖnh t¸i ph¸t
nhiÒu lÇn còng t¹i nh÷ng vïng ®· xuÊt hiÖn tr­íc ®©y trªn c¬ thÓ”.

Phï Quincke lµ mét bÖnh rÊt phæ biÕn, tØ lÖ m¾c bÖnh nµy ë mét sè n­íc lµ 25 -30%. ë
ViÖt Nam theo kÕt qu¶ nghiªn cøu cña NguyÔn N¨ ng An vµ céng sù ë mét sè vïng d©n
c­ Hµ Néi, H¶i Phßng, Hoµ B×nh, NghÖAn, TP. Hå ChÝ Minh, L©m §ång lµ 20%. BÖnh
gÆp ë mäi løa tuæi, nhiÒu nhÊt ë nhãm tuæi tõ 19 -40, n÷ m¾c nhiÒu h¬n nam. ë nh÷ng
ng­êi cã “thÓ t¹ng dÞ øng” tØ lÖ m¾c bÖnh kho¶ng 25 -60%.

Phï Quincke th­êng ®i kÌm víi Mµy ®ay nh­ng còng cã nhiÒu tr­êng hîp chØ cã phï
Quincke ®¬n thuÇn.

Nh÷ng vÞ trÝ hay gÆp khi bÞ phï Quincke lµ m«i, mi m¾t, cæ, niªm m¹c miÖng, häng,
thanh qu¶n, ruét v.v…
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Phï Quincke ®iÓn h×nh th­êng gÆp thÊy ë mÆt víi hai mi m¾t s­ng mäng, ®«i m«i to,
da mÆt c¨ng nÒ, lµm biÕn d¹ng khu«n mÆt, cã thÓ kÌm theo ®au ®Çu, buån n«n.

Phï Quincke thanh qu¶n lµ nguy hiÓm nhÊt, ë nhiÒu n­íc tØ lÖ m¾c kho¶ng 25% c¸c
tr­êng hîp Phï Quincke. Khi bÞ phï Quincke thanh qu¶n triÖu chøng xuÊt hi Ön ®Çu
tiªn lµ ho khan, nãi giäng khµn, sau ®ã xuÊt hiÖn khã thë c¶ th× thë vµo vµ thë ra, vÎ
mÆt tÝm t¸i, bÖnh nh©n hèt ho¶ng, lo l¾ng.

Khi bÞ phï Quincke niªm m¹c phÕ qu¶n g©y nªn triÖu chøng khã thë kiÓu hen, nghe
phæi cã ran rÝt, ran ng¸y.

C¸c tr­êng hîp trªn ®Òu ph¶i ®­îc nhanh chãng cÊp cøu. Tr­êng hîp hay gÆp n÷a lµ
Phï Quincke niªm m¹c ®­êng tiªu ho¸ víi triÖu chøng buån n«n, råi n«n ra thøc ¨n,
sau n«n ra c¶ mËt. Lóc ®Çu ®au bông cÊp khu tró, sau lan ra kh¾p bông, kÌm theo cã
t¨ng nhu ®éng ruét, Øa ch¶y, cã khi kÌm theo ban Mµy ®ay ngoµi da.

Phï Quincke ®­êng tiÕt niÖu cã triÖu chøng cña viªm bµng quang cÊp, ®¸i buèt, ®¸i r¾t.
Phï Quincke niªm m¹c tö cung còng cã c¸c triÖu chøng t­¬ng tù, chó ý 2 triÖu chøng
®au bông d­íi, ra m¸u dÔ nhÇm víi chöa n goµi d¹ con.

Mét sè ¶nh minh ho¹

H×nh 1 : BÖnh nh©n Vò ThÞ N.

Phï Quincke do uèng Analgin
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H×nh 2 : Mµy ®ay do uèng ampicillin

4. ChÈn ®o¸n mµy ®ay - phï Quincke

4.1. ChÈn ®o¸n x¸c ®Þnh : Kh«ng khã khi dùa vµo c¸c biÓu hiÖn l©m sµng. §Ó b­íc
®Çu x¸c ®Þnh s¬ bé nguyªn nh©n g©y bÖnh ng­êi thÇy thuèc cÇn khai th¸c tØ mØ tiÒn sö
dÞ øng b¶n th©n, gia ®×nh ng­êi bÖnh, tr­íc tiªn ph¶i hái kü ng­êi bÖnh c¸c lo¹i thuèc,
thøc ¨n, ho¸ mü phÈm.v.v.. ®· dïng tr­íc khi bÞ Mµy ®ay - Phï Quincke. ¶nh h­ëng
cña lao ®éng g¾ng søc, m«i tr­êng sèng vµ lµm viÖc. §iÒu kiÖn nhµ ë, thêi gian xuÊt
hiÖn c¬n Mµy ®ay ®Çu tiªn. Mèi quan hÖ gi÷a Mµy ®ay - Phï Quincke víi chÕ ®é ¨n,
nghÒ nghiÖp, mïa trong n¨m. C¸c bÖnh nhiÔm khuÈn m¹n tÝnh nh­ viªm ®¹i trµng,
viªm gan mËt, viªm ®­êng tiÕt niÖu, viªm xoang.v.v…  liªn quan ®Õn sù xuÊt hiÖn Mµy
®ay, phï Quincke. Xem xÐt kü h×nh thøc bªn ngoµi cña tæn th­¬ng: kÝch th­íc, mµu
s¾c, vÞ trÝ cña c¸c sÈn Mµy ®ay trªn c¬ thÓ.

4.2. ChÈn ®o¸n nguyªn nh©n : §Ó x¸c ®Þnh nguyªn nh©n g©y bÖnh ph¶i d ïng c¸c
ph­¬ng ph¸p chÈn ®o¸n dÞ øng ®Æc hiÖu, bao gåm: khai th¸c tiÒn sö dÞ øng c¸ nh©n vµ
gia ®×nh, test lÈy da, test kÝch thÝch víi dÞ nguyªn nghi ngê, ph¶n øng in vitro x¸c ®Þnh
kh¸ng thÓ dÞ øng trong huyÕt thanh ng­êi bÖnh.

§èi víi Mµy ®ay do yÕu tè vËt lý lµm thö nghiÖm víi n­íc nãng, côc ®¸ t¸c ®éng trªn
da (th­êng lµ mÆt tr­íc trong c¼ng tay).

5. §iÒu trÞ mµy ®ay - phï quincke

5.1. Nguyªn t¾c ®iÒu trÞ :

B­íc ®Çu tiªn trong ®iÒu trÞ Mµy ®ay dï lµ Mµy ®ay dÞ øng hoÆc kh«ng dÞ øng lµ lµm
gi¶m triÖu chøng b»ng c¸ch cho dïng thuèc kh¸ng histamin H 1. Trong tÊt c¶ mäi
tr­êng hîp, ngo¹i trõ nh÷ng tr­êng hîp nÆng nhÊt, nªn b¾t ®Çu víi c¸c thuèc kh¸ng
histamin H1 Ýt hoÆc kh«ng g©y buån ngñ hay cßn gäi lµ c¸c thuèc thÕ hÖ thø hai nh­
loratadine, fexofenadin hay cetirizine. Trªn l©m sµng fexofenadine hoµn toµn kh«ng
g©y buån ngñ vµ rÊt hiÖu qu¶, loratadine còng kh«ng g©y buån ngñ ë liÒu th«ng
th­êng, trong khi cetirizine cã g©y buån ngñ trªn kho¶ng 20 -30% bÖnh nh©n, ®©y lµ
chÊt chuyÓn ho¸ cña hydroxyzine, mét thu èc kh¸ng histamin cã t¸c dông g©y ngñ cao.
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Nh÷ng bÖnh nh©n Mµy ®ay m¹n tÝnh hay bÞ ngøa vµo buæi tèi, ngøa còng x¶y ra ban
ngµy nh­ng tØ lÖ thÊp h¬n, do ®ã buæi tèi nªn cho dïng c¸c thuèc kh¸ng histamin g©y
buån ngñ nh­ Hydroxizin, Cholorpheniramin. Víi Mµ y ®ay m¹n tÝnh sù kÕt hîp gi÷a
thuèc kh¸ng histamin H 1 vµ H2 nh­ Cimetidin cã thÓ cã t¸c dông céng lùc vµ hiÖu qu¶
h¬n khi dïng thuèc kh¸ng histamin H 1 ®¬n thuÇn.

C¬ chÕ t¸c dông cña thuèc kh¸ng histamin H 1 lµ lµm gi¶m sè l­îng, kÝch th­íc vµ thêi
gian tån t¹i cña sÈn Mµy ®ay vµ gi¶m ngøa. Thuèc kh¸ng histamin H 1 thÕ hÖ thø nhÊt
vµ thø hai cã hiÖu qu¶ t­¬ng tù nh­ trong ®iÒu trÞ Mµy ®ay m¹n tÝnh, tuy nhiªn thuèc
kh¸ng histamin thÕ hÖ thø nhÊt g©y buån ngñ nªn ngµy nay Ýt ®­îc sö dông.

Víi c¸c thuèc kh¸ng histamin thÕ hÖ thø hai cã nhiÒu ­u ®iÓm v­ît tréi :

- HÊp thu nhanh, khëi ph¸t t¸c dông nhanh

- HiÖu qu¶ ®iÒu trÞ cao

- Kh«ng nhên thuèc hoÆc hÕt t¸c dông nhanh sau khi ngõng thuèc.

- Kh«ng tÝch luü thuèc, kh«ng g©y t­¬ng t¸c thuèc.

- Kh«ng hoÆc Ýt cÇn chØnh liÒu ë nh÷ng ®èi t­îng ®Æc biÖt (suy gan, suy thËn, ng­êi
giµ).

- T¸c dông kÐo dµi cho phÐp dïng thuèc 1 lÇn/ngµy.

- Ýt hoÆc kh«ng cã t¸c dông phô.

- Kh«ng g©y buån ngñ.

Trong tr­êng hîp dïng thuèc kh¸ng histamin mµ kh«ng kiÓm so¸t ®­îc bÖnh th× nªn
phèi hîp víi c¸c thuèc Corticoid d¹ng tiªm hoÆc uèng.

5.2. §iÒu trÞ ®Æc hiÖu : Lo¹i bá dÞ nguyªn g©y bÖnh b»ng c¸ch kh«ng dïng c¸c lo¹i
thuèc, thøc ¨n, ho¸ mü phÈm.v.v…  ®· g©y Mµy ®ay - phï Quincke, chuyÓn n¬i ë, lµm
viÖc v.v…

Khi vÉn ph¶i tiÕp xóc víi c¸c dÞ n guyªn g©y bÖnh tøc lµ khi kh«ng lo¹i bá ®­îc dÞ
nguyªn th× tiÕn hµnh ph­¬ng ph¸p ®iÒu trÞ gi¶m mÉn c¶m ®Æc hiÖu. Tuy nhiªn ph­¬ng
ph¸p nµy Ýt ®­îc ¸p dông ®èi víi ng­êi bÖnh Mµy ®ay - phï Quincke.

NÕu Mµy ®ay do l¹nh cÇn chó ý mÆc Êm, ®i g¨ng tay, tÊt, t¾m nãng, h¹n chÕ ra l¹nh
qu¸ sím còng phÇn nµo h¹n chÕ ®­îc Mµy ®ay. Chó ý kh«ng ®i t¾m s«ng, biÓn mét
m×nh ®Ò phßng xuÊt hiÖn Mµy ®ay cÊp, co th¾t phÕ qu¶n rÊt nguy hiÓm. Víi Mµy ®ay
do nãng còng h¹n chÕ ®Õn møc tèi ®a t¸c ®éng cña ¸nh n¾ng mÆt trêi lªn da.

5.3. §iÒu trÞ triÖu chøng

5.3.1. Mµy ®ay

§èi víi Mµy ®ay chØ cã biÓu hiÖn nhÑ khu tró ë tay, ch©n, mÆt, th©n m×nh, cã thÓ chØ
dïng mét trong c¸c thuèc kh¸ng histamin tæng hîp sau: Astemizol 10mg ngµy uèng 1
viªn, Loratadin 10mg x 1 viªn, Fexofenadin 180mg x 1 viªn.

Mµy ®ay toµn th©n kÕt hîp Corticoid + kh¸ng histamin.

C¸c glucocorticoide th­êng dïng d¹ng tiªm truyÒn hoÆc uèng. C¸c thuèc hay ®­îc sö
dông Depersolon 30mg, Methylprednisolon 40mg, hoÆc c¸c thuèc d¹ng viªn
Prednisolon 5mg, Methylprednisolon 4mg vµ 16 mg.
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Víi Mµy ®ay m¹n tÝnh nªn dïng kÕt hîp glucocorticoid, kh¸ng histamin H1 vµ kh¸ng
histamin H2. Trong tr­êng hîp nµy kh¸ng histamin H2 lµm t¨ng vµ kÐo dµi t¸c dông
cña kh¸ng histamin H1.

5.3.2. Phï Quincke : Thuèc vÉn dïng lµ Corticoid d¹ng tiªm t ruyÒn hoÆc uèng kÕt hîp
víi kh¸ng histamin H1.

Víi c¸c tr­êng hîp g©y khã thë do phï Quincke nÆng ë mÆt, phï thanh qu¶n nªn dïng
ngay Adrenalin 1mg tiªm d­íi da 1/3mg.

Ngoµi viÖc dïng thuèc, ng­êi bÖnh cÇn ®­îc biÕt nh÷ng kiÕn thøc vÒ nh÷ng t¸c nh©n
cã thÓ lµm cho Mµy ®ay nÆng thªm hoÆc t¸i ph¸t nh­ uèng r­îu, nhiÔm trïng, ¨n c¸c
thøc ¨n tanh, vËn ®éng qu¸ søc v.v…  ®Ó dù phßng.

C©u hái tù l­îng gi¸

1. Cã mÊy c¸ch ph©n lo¹i Mµy ®ay?

2. Tr×nh bµy c¸c nguyªn nh©n g©y Mµy ®ay dÞ øng?

3. Tr×nh bµy c¸c nguyªn nh©n g©y Mµy ®ay kh«ng dÞ øng?

4. H·y nªu c¬ chÕ bÖnh sinh cña Mµy ®ay.

5. M« t¶ triÖu chøng Mµy ®ay do dÞ øng thuèc.

6. M« t¶ triÖu chøng vµ c¸c thÓ phï Quincke.

7. Sù kh¸c nhau gi÷a Mµy ®ay - phï Quincke vÒ mÆt l©m sµng lµ g×?

8. H·y m« t¶ c¸c h×nh th¸i l©m sµng cña Mµy ®ay?

9. ChÈn ®o¸n Mµy ®ay - Phï Quincke?

10. §iÒu trÞ Mµy ®ay - Phï Quincke?
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dÞ øng thøc ¨n

Môc tiªu häc tËp:

1. N¾m ®­îc mèt sè kh¸i niÖm vÒ dÞ øng vµ nh÷ng ph¶n øng kh«ng mong muèn do thøc
¨n.

2. Nªu ®­îc mét sè lo¹i thøc ¨n dÔ g©y dÞ øng, c¸c thÓ l©m sµng vµ triÖu chøng th­êng
gÆp.

3. BiÕt ®­îc mét sè ph­¬ng ph¸p chÈn ®o¸n vµ  nguyªn t¾c ®iÒu trÞ dÞ øng thøc ¨n

1. §¹i c­¬ng vÒ dÞ øng thøc ¨n

1.1. LÞch sö: Ngay tõ rÊt xa x­a, thêi cæ La M·, ng­êi ta ®· chó ý ®Õn nh÷ng biÓu hiÖn
dÞ øng do thøc ¨n ë mét sè ng­êi sau b÷a ¨n xuÊt hiÖn mµy ®ay, mÈn ngøa, rèi lo¹n
tiªu ho¸, phï nÒ. Hippocrate gäi ®ã lµ " bÖnh ®Æc øng" (idiosyncrasie). §Çu thËp kû 20
víi ph¸t minh vÒ sèc ph¶n vÖ cña Richet vµ Portier ®· gi¶i thÝch ®­îc c¬ chÕ c¸c bÖnh
dÞ øng trong ®ã cã dÞ øng thøc ¨n.

1.2. Kh¸i niÖm vÒ dÞ øng thøc ¨n: Cã thÓ hiÓu ®¬n gi¶n dÞ øng thø c ¨n lµ mét ph¶n
øng dÞ th­êng cña c¬ thÓ ®èi víi mét hoÆc nhiÒu lo¹i thøc ¨n. C¸c triÖu chøng, héi
chøng l©m sµng cña bÖnh xuÊt hiÖn sau khi ¨n . T×nh tr¹ng dÞ øng thøc ¨n lµ kÕt qu¶ cña
mét chuçi c¸c ph¶n øng cña hÖ thèng miÔn dÞch, trong ®ã cã sù kÕt hîp  dÞ nguyªn vµ
kh¸ng thÓ

1.3. C¸c ph¶n øng ¸ dÞ øng do thøc ¨n: DÞ øng thøc ¨n lµ cã thùc. VÊn ®Ò quan träng
lµ cÇn ph¶i ph©n biÖt víi c¸c ph¶n øng dÞ øng gi¶:  kh«ng dung n¹p thøc ¨n, c¸c ph¶n
øng bÊt lîi do thøc ¨n vµ ngé ®éc thøc ¨n.

1.3.1 Kh«ng dung n¹p thøc ¨n: ph¶n ¸nh t×nh tr¹ng bÊt b×nh th­êng trong chøc n¨ng
chuyÓn ho¸ liªn quan ®Õn kh¶ n¨ng tiªu ho¸ thøc ¨n chø kh«ng ph¶i lµ c¸c ph¶n øng
bÊt th­êng cña hÖ miÔn dÞch. BÊt dung n¹p lactose cã lÏ lµ thÝ dô ®iÓn h×nh vÒ lo¹i ph¶n
øng nµy. Do t×nh tr¹ng thiÕu hôt lo¹i enzym tiªu ho¸ ®­êng lactose nªn c¸c c¸ thÓ nµy
m¾c ph¶i chøng kh«ng dung n¹p lactose trong s÷a vµ trong c¸c chÕ phÈm tõ s÷a. BÖnh
nh©n sÏ bÞ ®au th¾t ë vïng bông vµ tiªu ch¶y sau khi ¨n s÷a vµ nh÷ng chÕ phÈm tõ s÷a.

1.3.2. Ph¶n øng bÊt lîi  do thùc phÈm gièng nh­ ph¶n øng thuèc : lµ ph¶n øng cã tÝnh
chÊt d­îc lý x¶y ra bÊt cø lóc nµo do cã c¸c chÊt ®Æc biÖt nµo ®ã trong thøc ¨n t¸c
®éng ®Õn c¬ thÓ g©y ph¶n øng cã h¹i. Cafein trong trµ vµ cµ phª lµ thÝ dô ®iÓn h×nh
nhÊt vÒ ho¸ chÊt trong thøc ¨n khi dïng qu¸ møc, chÊt nµy l¹i g©y ®au ®Çu, chãng mÆt,
cho¸ng v¸ng, cã khi  g©y rèi lo¹n tiªu ho¸. VÒ b¶n chÊt t¸c dông nµy ®¬n thuÇn lµ ph¶n
øng ho¸ häc kh«ng ph¶i lµ dÞ øng.

1.3.3. NhiÔm ®éc thøc ¨n : cßn gäi lµ ngé ®éc thøc ¨n, cã 2 lo¹i: Do mÇm bÖnh  cã
trong thøc ¨n t¸c ®éng trùc tiÕp lªn c¸c hÖ c¬ quan cña con ng­êi hoÆc do c¸c lo¹i ho¸
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chÊt ®Æc biÖt tiÕt ra bëi c¸c mÇm bÖnh Êy g©y ra t×nh tr¹ng ngé ®éc. Ph¶n øng nhiÔm
®éc t¸c ®éng ®Õn bÊt kú ng­êi nµo ¨n ph¶i thøc ¨n ®ã.

2. C¸c lo¹i thøc ¨n g©y dÞ  øng

BÊt kú lo¹i thùc phÈm nµo còng cã thÓ g©y dÞ øng. Thøc ¨n cã nguån gèc ®éng vËt hay
g©y dÞ øng h¬n thøc ¨n cã nguån gèc thùc vËt: s÷a bß, trøng gµ, t«m, cua, èc …cã kh¶
n¨ng g©y sèc ph¶n vÖ v× chóng lµ nh÷ng dÞ nguyªn m¹nh. S÷a bß cã: beta lactaglobuli n
(A vµ B) anpha lactaglobulin casein (anpha, gamma), trong ®ã bªta lactaglobulin cã
tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh cã thÓ g©y ra sèc ph¶n vÖ, hen phÕ qu¶n, viªm mòi dÞ øng, rèi
lo¹n tiªu ho¸, mµy ®ay, phï Quincke …  Lßng tr¾ng vµ ovomucoid (trong lßng ®á) trøng
gµ lµ nh÷ng protein cã tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh. Nh÷ng ng­êi dÞ øng víi trøng gµ còng
dÔ bÞ dÞ øng víi thÞt gµ vµ nh÷ng vaccin cã sö dông ph«i gµ . Thøc ¨n cã nguån gèc
thùc vËt: ®Ëu phéng, ®Ëu nµnh, c¸c lo¹i h¹t, qu¶... cã thÓ g©y ra nhiÒu héi chøng dÞ øng.
KÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i cho thÊy dÞ øng ®èi víi c¸ (n­íc mÆn,  ngät) cao
nhÊt (31,5%), hä gi¸p x¸c (22,9%), gia sóc - gia cÇm (17,1%) vµ s÷a (14%). Thøc ¨n
cã nguån gèc thùc vËt chiÕm 20,0%, trong ®ã hoa qu¶ t­¬i 18,5%, rau 1,4%.

3. Mét sè vÊn ®Ò liªn quan ®Õn dÞ øng thøc ¨n.

3.1. ChÊt lµm háng thùc phÈm: DÞ øng víi c¸c chÊt lµm « nhiÔm mét sè thøc ¨n ph¶i
®­îc ph©n biÖt víi dÞ øng víi chÝnh thøc ¨n Êy, thÝ dô nh­ dÞ øng víi phomat, tr¸i c©y
t­¬i, tr¸i c©y kh« hoÆc r­îu nho…cã thÓ kh«ng thùc sù dÞ øng víi b¶n th©n c¸c mãn
nµy, mµ lµ dÞ øng víi mét sè nÊm mèc hiÖn diÖn lµm cho thøc ¨n bÞ h­ háng, hoÆc c¸c
m¶nh x¸c c«n trïng lÉn vµo mét sè ®å gia vÞ hoÆc r¬i vµo c¸c thøc ¨n vµ c¸c thø nµy cã
thÓ khëi ®éng c¸c ph¶n øng dÞ øng khiÕn ng­êi ta nhÇm lÉn

3.2. C¸c chÊt phô gia: ChÊt phô gia thùc phÈm lµ gåm bÊt kú chÊt g× ®­îc trùc tiÕp
hoÆc gi¸n tiÕp ®­a thªm vµo qu¸ tr×nh chÕ biÕn thùc phÈm vµ nã trë thµnh mét thµnh
phÇn cña thùc phÈm chÕ biÕn Êy. Theo Së y tÕ c«ng céng Hoa Kú, xÊp xØ 2.800 chÊt
®­îc cè t×nh thªm vµo thøc ¨n ®Ó t¹o hiÖu qu¶ mong muèn. Ngoµi ra cã ®Õn 10.000
phô gia hoÆc hçn hîp phô gia cã thÓ ®­îc thªm vµo thùc phÈm trong quy tr×nh chÕ
biÕn, ®ãng gãi, hoÆc tån tr÷. Mét sè phô gia th«ng dông vµ c¸c lo¹i ph¶n øng th­êng
do chóng g©y ra: ChÊt aspartame (Nutrasweet), BHA (Butylated hydroxyanisol) vµ
BHT- BHA(butylated hydrotoluen - butylated hydroxyanisol), FD vµ Yellow 5
(Tartrazine), chÊt dËy mïi th«ng dông monosodium glutamate (MSG), c¸c muèi nitrate
vµ nitrite ®­îc dïng lµ chÊt b¶o qu¶n, chÊt dËy mïi vµ chÊt t¹o mµu, c¸c chÊt parabens,
bao gåm butyl-, etyl-, metyl- propyl-, c¸c sulfite, nh­ bisulfit, metabisulfit,
patassiumsulfit, sodiumsulfit vµ sulfurdioxid…

4. Nh÷ng yÕu tè liªn quan ®Õn dÞ øng thøc ¨n

4.1. Giíi vµ tuæi : Ch­a cã thèng kª cô thÓ hoÆc th«ng b¸o nµo chØ râ cã sù  kh¸c biÖt vÒ
giíi ë dÞ øng thøc ¨n. Theo nghiªn cøu cña Kanny- G vµ céng sù th× tØ lÖ dÞ øng thøc ¨n ë
phô n÷ lµ 50 - 63%, cßn Spergel cho biÕt tØ lÖ nam n÷ ë 751 trÎ em dÞ øng thøc ¨n lµ: nam
70%, n÷ 30%. DÞ øng thøc ¨n cã thÓ x¶y ra ë bÊt cø løa tuæi nµo, theo nhiÒu th«ng b¸o th×
tØ lÖ gÆp ë trÎ em cao h¬n. Trung t©m Ch¨m sãc søc khoÎ ban ®Çu Sharnbrook, UK (1996)
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cho biÕt,  tØ lÖ dÞ øng thøc ¨n ë trÎ em lµ 8% vµ dÞ øng thøc ¨n ë ng­êi lín lµ 2%.
Nghiªn cøu cña chóng t«i víi 70 bÖnh nh©n, n÷ (61,4%), nam (38,6 %). Nhãm tuæi nµo
còng gÆp dÞ øng thøc ¨n, líp tuæi 10 -19 (22,9%) gÆp nhiÒu h¬n so víi c¸c líp tuæi
kh¸c.

4.2 TiÒn sö dÞ øng cña c¸ nh©n, gia ®×nh: Nh©n tè di truyÒn vµ nh÷ng ng­êi cã tiÒn
sö c¸ nh©n hay gia ®×nh vÒ c¸c bÖnh dÞ øng (c¬ ®×a dÞ øng) dÔ bÞ dÞ øng thøc ¨n h¬n.
Theo Jonathan nghiªn cøu trªn 751 trÎ th× tØ lÖ trÎ cã tiÒn sö dÞ øng gia ®×nh vµ b¶n
th©n lµ 92%.  Nghiªn cøu cña chóng t«i cã (62,9%) sè bÖnh nh©n dÞ øng thøc ¨n cã
tiÒn sö dÞ øng c¸ nh©n vµ g ia ®×nh.

4.3 §Þa giíi vµ tËp qu¸n ¨n uèng: Tuú theo ®Þa giíi mµ nguån thøc ¨n phong phó vÒ
lo¹i g×, thªm vµo ®ã lµ tËp qu¸n ¨n uèng cña tõng vïng cã thÓ dÉn tíi tØ lÖ dÞ øng kh¸c
nhau vµ tØ lÖ c¸c lo¹i thøc ¨n g©y dÞ øng kh¸c nhau. Theo nhiÒu nghiªn cøu n­ íc ngoµi
th× c¸c thøc ¨n phæ biÕn g©y dÞ øng ë Ph¸p, Hoa Kú, Hµn Quèc … lµ: trøng, c¸, s÷a bß;
T©y Ban Nha phæ biÕn l¹i lµ hoa qu¶ t­¬i, h¶i s¶n vµ rau…

5. C¬ chÕ dÞ øng thøc ¨n

DÞ øng thøc ¨n ®iÔn ra víi c¶ 4 c¬ chÕ theo ph©n lo¹i cña Gell vµ Coombs. Theo
ph©n lo¹i kinh ®iÓn th× dÞ øng thøc ¨n còng chia lµm 2 nhãm lín: dÞ øng tøc th× vµ dÞ
øng muén. DÞ øng thøc ¨n chñ yÕu lµ lo¹i h×nh dÞ øng tøc th×.  Thêi gian xuÊt hiÖn ph¶n
øng rÊt nhanh, tõ vµi ba phót ®Õn vµi giê kÓ tõ thêi ®iÓm tiÕp xóc víi thøc ¨n. DÞ
nguyªn sÏ kÕt hîp víi kh¸ng thÓ dÞ øng(IgE, IgG) trong huyÕt thanh ®· g¾n trªn mµng
mastocyte, b¹ch cÇu ¸i kiÒm lµm gi¶i phãng c¸c chÊt hãa häc trung gian nh­ :
histamin, serotonin, nhiÒu lo¹i bradykinin, leucotrien, yÕu tè ho¹t ho¸ tiÓu cÇu,yÕu tè
ho¸ h­íng ®éng b¹ch cÇu ¸i toan…vµ g©y ra c¸c biÓu hiÖn l©m sµng dÞ øng : ban ®á,
mµy ®ay, sÈn ngøa, phï Quincke… KÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i cho thÊy bÖnh
nh©n dÞ øng thøc ¨n chñ yÕu thuéc lo¹i h×nh tøc th× chiÕm tØ lÖ 61,4% .

6. Mét sè biÓu hiÖn l©m sµng hay gÆp trong dÞ øng thøc ¨n

6.1. Mµy ®ay : Mµy ®ay lµ biÓu hiÖn l©m sµng hay gÆp nhÊt cña dÞ øng thøc ¨n (nghiªn
cøu cña chóng t«i lµ 71,4%). BÖnh th­êng xÈy ra sau khi ¨n vµi phót cã khi ®Õn vµi
giê, ng­êi bÖnh cã c¶m gi¸c nãng bõng, ngøa, trªn da næi ba n cïng sÈn phï. SÈn cã
mµu hång, xung quanh cã viªm ®á, h×nh thÓ trßn, bÇu dôc, to b»ng h¹t ®Ëu, ®ång xu,
cã thÓ liªn kÕt víi nhau thµnh m¶ng, cµng g·i cµng tiÕn triÓn nhanh vµ lan réng.
Tr­êng hîp nÆng, mµy ®ay cã kÌm theo khã thë, ®au bông, buån n«n, ®i ngoµi ph©n
láng, ®au ®Çu, chãng mÆt…§«i khi mµy ®ay lµ dÊu hiÖu sím cña sèc ph¶n vÖ.

6.2. Phï Quincke:  phï Quincke cã thÓ do nhiÒu lo¹i thøc ¨n g©y ra, th­êng xuÊt hiÖn
nhanh sau khi ¨n , ë nh÷ng vïng da máng : m«i, cæ, quanh m¾t, bông, bé phËn sinh
dôc, c¸c chi v.v... KÝch th­íc phï Quincke th­êng to cã khi b»ng bµn tay, nÕu ë gÇn
m¾t lµm cho m¾t hÝp l¹i lµm cho m«i s­ng to biÕn d¹ng, mµu da vïng phï Quincke
b×nh th­êng hoÆc hång nh¹t, ®«i khi trªn l©m sµng kÕt hîp víi mµy ®ay. Tr­êng hîp
phï Quincke ë häng, thanh qu¶n, ng­êi bÖnh cã thÓ bÞ nghÑt thë, nÕu x¶y ra ë ruét, d¹
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dµy sÏ g©y ®au bông . KÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i cho thÊy phï Quincke chiÕm
17,2% trong c¸c thÓ l©m sµng dÞ øng thøc ¨n.

6.3. Hen phÕ qu¶n: C¬n hen phÕ qu¶n cÊp tÝnh th­êng xuÊt hiÖn  nhanh sau khi ¨n, c¸c
thøc ¨n hay g©y hen phÕ qu¶n cã nguån gèc ®éng vËt nh­ : t«m ,c¸, trøng , s÷a.. .BÖnh
nh©n cã thÓ khã thë nhÑ, trung b×nh vµ cã thÓ biÓu hiÖn khã thë d÷ déi, t¨ng tiÕt ®êm
r·i, cß cö, lóc nµy nghe phæi cã rÊt nhiÒu rales rÝt, rals ng¸ y kh¾p hai phÕ tr­êng. Cã
thÓ phèi hîp víi c¸c triÖu chøng kh¸c nh­ mµy ®ay, ®au bông …

6.4. Sèc ph¶n vÖ: Sèc ph¶n vÖ lµ bÖnh c¶nh l©m sµng nghiªm träng nhÊt, dÔ dÉn ®Õn tö
vong. C¸c thøc ¨n cã tÝnh kh¸ng nguyªn m¹nh nh­ s÷a, trøng, gµ, t«m, cua, c¸,
èc…®Òu cã thÓ g©y nªn sèc ph¶n vÖ . BÖnh c¶nh l©m sµng sèc ph¶n vÖ kh¸ ®a d¹ng.
Sèc ph¶n vÖ th­êng cã thÓ x¶y ra sau khi ¨n tõ vµi gi©y cho ®Õn 20 -30 phót, khëi ®Çu
b»ng c¶m gi¸c l¹ th­êng : bån chån, hèt ho¶ng, sî h·i... vµ tiÕp ®ã lµ sù xuÊt hiÖn
nhanh c¸c triÖu chøng ë mét hay nhiÒu c¬ quan ®Ých nh­ tim m¹ch, h« hÊp, da, tiªu
ho¸ ..víi c¸c biÓu hiÖn : m¹ch nhanh, nhá, huyÕt ¸p tôt, khã thë, ngøa ran kh¾p ng­êi,
®au quÆn bông, Øa ®¸i kh«ng tù chñ, thÓ tèi cÊp ng­êi bÖnh h«n mª, nghÑt thë, co giËt,
rèi lo¹n nhÞp tim, ngõng tim vµ tö vong sau Ýt phót.

6.5. §á da toµn th©n: BÖnh th­êng xuÊt hiÖn vµi giê sau khi ¨n. BÖnh nh©n thÊy ngøa
kh¾p ng­êi, sèt, rèi lo¹n tiªu ho¸, næi ban vµ tiÕn triÓn thµnh ®á da toµn th©n, trªn da
cã v¶y tr¾ng, kÝch th­íc kh«ng ®Òu tõ h¹t phÊn ®Õn h¹t d­a, c¸c kÏ tay, ch©n cã thÓ bÞ
nøt vµ ch¶y n­íc vµng. Khi khái, da ë tay ch©n th­êng bong ra tõng m¶ng lín nh­ "bÝt
tÊt r¸ch". Tuy vËy, sau ®ã da sÏ trë l¹i tr¹ng th¸i b×nh th­êng.

6.6. Ngoµi ra cßn mét sè bÖnh c¶nh l©m sµng kh¸c nh­ viªm mòi  dÞ øng, viªm da
dÞ øng, hång ban ®a d¹ng, ban xuÊt huyÕt...

7. ChÈn ®o¸n dÞ øng thøc ¨n

ViÖc ®Çu tiªn vµ quan träng nhÊt trong chÈn ®o¸n thøc ¨n g©y dÞ øng lµ khai th¸c tiÒn
sö dÞ øng vµ bÖnh sö cña bÖnh nh©n, xem xÐt hoµn c¶nh xuÊt hiÖn bÖnh (sau khi ¨n ,
uèng hay tiÕp xóc) ®Ó t×m ra thøc ¨n ®· g©y dÞ øng. Tõ ®ã s¬ bé nhËn ®Þnh thøc ¨n nµo
lµ nguyªn nh©n g©y dÞ øng  råi tiÕn hµnh c¸c thö nghiÖm nh»m chÈn ®o¸n x¸c ®Þnh.

7.1.Thö nghiÖm thøc ¨n: BÖnh nh©n ®­îc dïng c¸c thøc ¨n d­íi sù gi¸m s¸t chÆt chÏ
cña b¸c sÜ, th­êng trong bèi c¶nh bÖnh viÖn, lµ thö nghiÖm cã tÝnh quyÕt ®Þnh ®Ó biÕt
râ thøc ¨n nµo g©y dÞ øng. Thö nghiÖm tiÕn hµnh theo mét trong ba c¸ch: c«ng khai,
mï ®¬n, mï kÐp. Thö nghiÖm c«ng khai, c¶ b¸c sÜ vµ bÖnh nh©n ®Òu biÕt râ ®ang thö
nghiÖm t¸c nh©n dÞ øng nµo, lo¹i thö nghiÖm nµy cã tÝnh chñ quan cao nªn Ýt chÝnh x¸c
nhÊt trong 3 c¸ch thö nghiÖm. Trong thö nghiÖm mï ®¬n, chØ bÖnh nh©n biÕt râ m×nh
®ang ¨n mãn g× nªn thö nghiÖm cã phÇn kh¸ch quan h¬n. Trong thö nghiÖm mï kÐp,
c¶ hai bªn ®Òu kh«ng biÕt râ, kh¸ch quan nhÊt trong 3 c¸ch. Lo¹i thøc ¨n nghi ngê dÞ
øng vµ chÊt gi¶ hiÖu ®Òu ®­îc cho vµo viªn nang ®«ng cøng, c¶ b¸c sÜ vµ bÖnh nh©n
®Òu kh«ng biÕt râ viªn nµo lµ t¸c nh©n g©y dÞ øng hay lµ thuèc gi¶ hiÖu. C¸c triÖu
chøng dÞ øng ph¸t sinh ®­îc xem lµ chøng cø x¸c thùc vÒ thøc ¨n g©y dÞ øng.
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7.2.  ChÕ ®é ¨n lo¹i trõ: Thö nghiÖm nµy yªu cÇu lo¹i trõ h¼n c¸c lo¹i thøc ¨n cã thÓ
g©y dÞ øng, råi sau ®ã ®­a chóng l¹i vµo khÈu phÇn ¨n trong mét thêi gian ®Ó quan s¸t.
NÕu triÖu chøng dÞ øng vÉn x¶y  ra trong bèi c¶nh chÕ ®é ¨n lo¹i trõ kh¾t khe th× rÊt cã
thÓ c¸c thøc ¨n ®· lo¹i trõ khái chÕ ®é ¨n kh«ng ph¶i lµ t¸c nh©n g©y dÞ øng. Nh­ng
c¸c triÖu chøng biÕn mÊt sau khi lo¹i trõ mét thøc ¨n nµo ®ã vµ sau ®ã chóng l¹i xuÊt
hiÖn khi ¨n trë l¹i th×  thøc ¨n Êy chÝnh lµ t¸c nh©n g©y dÞ øng.  Thö nghiÖm nµy tuy
mÊt nhiÒu thêi gian, nh­ng nã cã ­u ®iÓm an toµn h¬n.

7.3. Khi thö nghiÖm "nhá giät" vµ thö nghiÖm trong da:  Khi thö nghiÖm nhá giät
cho kÕt qu¶ d­¬ng tÝnh, cã nghÜa lµ dÞ nguyªn rÊt cã kh¶ n¨ng g©y  sèc ph¶n vÖ. Khi thö
nghiÖm “nhá giät” ©m tÝnh th× chuyÓn sang thö nghiÖm lÈy da, r¹ch b×, néi b×. B¸c sü
Nelson Lee Novick cho biÕt thö nghiÖm lÈy da víi thøc ¨n cho kÕt qu¶ d­¬ng tÝnh gi¶
tíi 30%. Thö nghiÖm tiªm trong da, ngµy nay Ýt ®­îc sö dông, v× k h«ng hiÖu qu¶ g×
h¬n thö nghiÖm lÈy da, mµ ®«i lóc cã thÓ g©y ph¶n øng dÞ øng nghiªm träng ®e do¹
®Õn tÝnh m¹ng.

7.4. Theo dâi chØ sè gi¶m b¹ch cÇu vµ tiÓu cÇu: Khi c¸c thö nghiÖm b× cho kÕt qu¶
kh«ng râ rµng th× ng­êi ta theo dâi chØ sè b¹ch cÇu, tiÓu c Çu tr­íc vµ sau khi c¸c dÞ
nguyªn vµo c¬ thÓ. Sù kÕt hîp dÞ nguyªn vµ kh¸ng thÓ sÏ ph©n huû c¸c tÕ bµo
m¸u.Ph¶n øng d­¬ng tÝnh, khi sè l­îng cña b¹ch cÇu gi¶m trªn 1000/ml m¸u, sè l­îng
cña tiÓu cÇu gi¶m qu¸ 15% so víi lÇn ®Õm ®Çu.

7.5. C¸c ph­¬ng ph¸p phãng x¹ miÔn dÞch: ph­¬ng ph¸p miÔn dÞch phãng x¹ trªn
giÊy(PRIST), huúnh quang miÔn dÞch (RAST) ®Ó ®Þnh l­îng IgE ®Æc hiÖu qua ®ã gióp
cho chÈn ®o¸n chÝnh x¸c nguyªn nh©n dÞ øng, tuy nhiªn ph­¬ng ph¸p nay ®¾t tiÒn Ýt
®­îc ¸p dông.

8. §iÒu trÞ bÖnh nh©n dÞ øng thøc ¨n

8.1. §iÒu trÞ ®Æc hiÖu:

Lo¹i bá dÞ nguyªn b»ng c¸ch ¨n theo chÕ ®é riªng, lo¹i bá c¸c thøc ¨n g©y dÞ øng ë
trong chÕ ®é ¨n uèng cña ng­êi bÖnh lµ ph­¬ng thøc ®iÒu trÞ vµ ng¨n chÆn an toµn vµ
h÷u hiÖu nhÊt.

Ph­¬ng ph¸p gi¶m mÉn c¶m ®Æc hiÖu: ®­î c chØ ®Þnh khi kh«ng lo¹i bá ®­îc dÞ nguyªn.
Thùc chÊt cña ph­¬ng ph¸p nµy lµ ®­a dÞ nguyªn g©y bÖnh vµo c¬ thÓ nhiÒu lÇn víi
liÒu nhá t¨ng dÇn, lµm h×nh thµnh trong c¬ thÓ nh÷ng kh¸ng thÓ bao v©y (IgG 4) ng¨n
c¶n dÞ nguyªn kÕt hîp kh¸ng thÓ dÞ øng. Do ®ã b Önh dÞ øng kh«ng ph¸t sinh, nÕu ph¸t
sinh chØ ë møc ®é nhÑ

Ngoµi ra cßn cã c¸c ph­¬ng ph¸p kh¸c: øc chÕ sù h×nh thµnh kh¸ng thÓ dÞ øng , øc chÕ
sù kÕt hîp dÞ nguyªn víi kh¸ng thÓ dÞ øng…Thùc tÕ c¸c ph­¬ng ph¸p nµy Ýt ®­îc ¸p
dông

8.2. §iÒu trÞ kh«ng ®Æc hiÖu:

V« hiÖu ho¸ c¸c ho¹t chÊt trung gian: histamin, serotonin, bradykinin, acetylcholin
v.v.. b»ng c¸c thuèc kh¸ng histamin, kh¸ng serotonin, tiªu acetylcholin (kh¸ng
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cholin)... Corticoid ®­îc sö dông nhiÒu trong viÖc ®iÒu trÞ c¸c bÖnh dÞ øng, nh­ng cÇn
thËn träng, chØ ®Þnh ®óng, dïng ®ñ liÒu, ng¾n ngµy…

§iÒu trÞ c¸c rèi lo¹n chøc n¨ng, tæn th­¬ng tæ chøc, c¸c triÖu chøng dÞ øng (mµy ®ay,
ngøa, khã thë, ®au bông, h¹ huyÕt ¸p ...)

C©u hái tù l­îng gi¸

1. Ph©n biÖt dÞ øng thøc ¨n thËt vµ gi¶

2. Nªu c¸c lo¹i thøc ¨n cã thÓ g©y dÞ øng

3. Tr×nh bµy thÓ l©m sµng vµ triÖu chøng th­êng gÆp cña dÞ øng thøc ¨n

4. Nªu mét vµi ph­¬ng ph¸p kh¶ thi chÈn ®o¸n dÞ øng thøc ¨n

5. Nªu nguyªn t¾c ®iÒu trÞ dÞ øng thøc ¨n
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Viªm da atopi vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc

Môc tiªu häc tËp :

1. N¾m ®­îc ®Þnh nghÜa, c¬ chÕ tæn th­¬ng, c¸c h×nh th¸i l©m sµng cña viªm da
atopi  vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc.

2. HiÓu ®­îc c¸c tiªu chuÈn chÈn ®o¸n bÖnh viªm da  atopi  vµ viªm da dÞ øng
tiÕp xóc

3. Tr×nh bµy ®­îc c¸c biÕn chøng , nguyªn t¾c ®iÒu trÞ viªm da  atopi  vµ  viªm
da dÞ øng tiÕp xóc.

1. §¹i c­¬ng

1.1. §Þnh nghÜa

Viªm da atopi vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc lµ nh÷ng biÓu hiÖn tæn th­¬ng da trªn
mét bÖnh nh©n cã c¬ ®Þa dÞ øng ®Æc tr­ng bëi nh÷ng dÊu hiÖu l©m sµng cña hiÖn
t­îng qu¸ mÉn tøc th× víi sù cã mÆt cña IgE hoÆc hiÖn t­îng qu¸ mÉn muén víi
sù tham gia cña tÕ bµo T ®Æc hiÖu.

1.2. Ph©n lo¹i: Tæn th­¬ng da theo c¬ chÕ dÞ øng ®­îc ph©n chia theo nhiÒu
c¸ch, tuy nhiªn theo nhiÒu  t¸c gi¶ viÖc p h©n lo¹i theo nguyªn nh©n ngo¹i sinh
hoÆc néi sinh ®­îc nhiÒu ng­êi c«ng nhËn:

+ Viªm da atopi lµ bÖnh da cã c¬ ®Þa dÞ øng, khã x¸c ®Þnh ®­îc nguyªn nh©n
nh­ng liªn quan ®Õn tuæi m¾c bÖnh cña bÖnh nh©n. TÇn xuÊt gÆp ë c¸c løa tuæi
®­îc thÓ hiÖn ë biÓu ®å 1 :

60%

30%

10%
6%

4%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

<1 tuæi 1-5 tuæi 6-15 tuæi 16-25 tuæi 25-40 tuæi

BiÓu ®å 1: Tuæi m¾c bÖnh viªm da atopi

+ Viªm da dÞ øng tiÕp xóc th­êng dÔ ph¸t hiÖn do cã t¸c nh©n bªn ngoµi râ rÖt.

Tuy nhiªn c¶ hai bÖnh nµy ®Òu cã chung c¬ chÕ t¨ng mÉn c¶m nhanh hoÆc chËm.
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1.3. C¬ chÕ bÖnh sinh

1.3.1. Viªm da atopi

Theo Gell vµ Coombs, ph¶n øng dÞ øng cã sù tham gia cña IgE lµ hiÖn t­îng t¨ng
mÉn c¶m typ I, x¶y ra nhanh, b¶n chÊt cña hiÖn t­îng nµy lµ sù ho¹t ho¸ tÕ bµo
mast bëi viÖc h×nh thµnh c¸c cÇu nèi cña 2 ph©n tö IgE kÒ nhau trªn bÒ mÆt tÕ bµo
mast lµm thay ®æi cÊu tróc mµng tÕ bµo g©y hiÖn t­îng tho¸t bäng vµ gi¶i phãng
c¸c ho¸ chÊt trung gian nh­ histamin. C¸c yÕu tè ho¸ øng ®éng, heparin vµ c¸c
protÐaze g©y ra mét sè biÓu hiÖn nh­ viªm da atopi . Tuy nhiªn viÖc ho¹t ho¸ c¸c
phospholipase A2 t¹i mµng tÕ bµo mast sÏ h×nh thµnh acid arachidonic ®Ó h×nh
thµnh prostaglandines, thromboxan A2 vµ leucotriÌnes. B¶n th©n c¸c s¶n phÈm
nµy sÏ g©y ra nhiÒu ph¶n øng dÞ øng kh¸c nhau trong ®ã cã viªm da atopi cÊp
(h×nh 1).

1.3.2. Viªm da dÞ øng tiÕp xóc:

§©y lµ c¬ chÕ dÞ øng muén. DÞ nguyªn tiÕp xóc trùc tiÕp trªn mÆt da, chui qua da
vµo tæ chøc d­íi da nhê sù g¾n víi tÕ bµo Langerhans cña tæ chøc néi b×. Chóng
vËn chuyÓn c¸c th«ng tin vÒ dÞ nguyªn nhanh chãng di t¶n tõ líp th­îng b× ®Õn
c¸c h¹ch lympho vïng. T¹i ®©y c¸c th«ng tin vÒ dÞ nguyªn ®­îc truyÒn cho c¸c tÕ
bµo lympho T ký øc. Tõ c¸c th«ng tin ®Æc hiÖu nµy mµ ®¸p øng miÔn dÞch qua
trung gian tÕ bµo ®­îc h×nh thµnh víi sù s¶n xuÊt rÊt nhiÒu lymphokin tõ tÕ bµo
lympho T mÉn c¶m. C¸c tÕ bµo lympho T sÏ n hanh chãng di chuyÓn vÒ vïng da
cã dÞ nguyªn. C¸c lymphokin tõ tÕ bµo lympho mÉn c¶m sÏ kÝch thÝch, ho¹t ho¸,
kÕt dÝnh, ho¸ øng ®éng ®èi c¸c tÕ bµo kh¸c nh­ b¹ch cÇu ®¬n nh©n trung tÝnh di
chuyÓn ®Õn n¬i cã dÞ nguyªn theo ®­êng èng ngùc råi vµo m¸u vµ cuèi cïng ®Õn
tæ chøc d­íi da. Sù th©m nhiÔm c¸c tÕ bµo ®­îc thu hót tõ m¹ch m¸u ®Õn tæ chøc
d­íi da ®· t¹o nªn tæn th­¬ng tæ chøc häc ®iÓn h×nh cña viªm da dÞ øng tiÕp xóc.

H×nh 1 : C¬ chÕ miÔn dÞch cña viªm da atopi
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1.4. Tæ chøc häc vïng da tæn th­¬ng : Sù thay ®æi vÒ tæ chøc häc cña da trong
viªm da atopi vµ viªm da tiÕp xóc ®­îc quan s¸t thÊy kho¶ng 4h sau khi dÞ
nguyªn vµo c¬ thÓ qua da hoÆc qua niªm m¹c.

+ Th©m nhiÔm b¹ch cÇu ®¬n nh©n
xung quanh c¸c m¹ch m¸u cña tæ
chøc d­íi da.

+ Th©m nhiÔm b¹ch cÇu ®¬n nh©n
®Õn líp biÓu b× kho¶ng 8h sau khi
dÞ nguyªn vµo c¬ thÓ g©y phï líp
biÓu b×.

+ Th©m nhiÔm c¸c tÕ bµo viªm
gåm sù cã mÆt cña c¶ tÕ bµo
lympho CD4 vµ c¶ Lympho CD8.
C¸c tÕ bµo Langerhans ë líp biÓu
b× t¨ng cao vµo 24h - 48h sau khi
cã kÝch thÝch dÞ nguyªn.

2. ChÈn ®o¸n
Viªm da atopi vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc ®Òu cã qu¸ tr×nh tiÕn triÓn l©m sµng qua
4 giai ®o¹n:

+ Giai ®o¹n ®á da: ngøa nhiÒu, ban ®á r¶i r¸c vµ phï líp th­îng b×.

+ Giai ®o¹n h×nh thµnh c¸c bäng n­íc

+ Giai ®o¹n rØ n­íc vµ béi nhiÔm g©y ra tæn th­¬ng chèc lë.

+ Giai ®o¹n ®ãng vÈy: tiÕn triÓn l©u dµi vµ h×nh thµnh m¶ng liken ho¸.

2.1. Viªm da  atopi :

2.1.1. Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n:

* Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n theo Hanifin vµ Rajka:

- Tiªu chuÈn chÝnh: cÇn cã ®ñ 3 trong 4 tiªu chuÈn sau ®©y:

+ Ngøa

+ H×nh th¸i vµ vÞ trÝ tæn th­¬ng ®iÓn h×nh :

 Liken ho¸ t¹i c¸c nÕp gÊp nhÊt lµ ë trÎ em.

 Tæn th­¬ng ë mÆt vµ mÆt duçi cña chi

+ TiÕn triÓn m¹n tÝnh vµ t¸i ph¸t

+ TiÒn sö gia ®×nh vµ b¶n th©n cã c¬ ®Þa dÞ øng.

- Tiªu chuÈn phô: CÇn cã tèi thiÓu 3 tiªu chuÈn sau:

+ Kh« da

+ Cã vÈy, dÇy sõng

+ IgE toµn phÇn t¨ng cao

H×nh 2 : Th©m nhiÔm tÕ bµo viªm t¹i tæ
chøc da
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+ X¶y ra ë tuæi nhá

+ Cã xu thÕ nhiÔm trïng da

+ Viªm da dÞ øng ë tay, ch©n

+ Chµm ho¸ nóm vó

+ Viªm kÕt m¹c t¸i ph¸t

+ DÊu hiÖu dÇy sõng h×nh nãn

+ NhiÔm s¾c tè xung quanh m¾t

+ §á da vïng mÆt

+ VÈy phÊn hång

+ Tæn th­¬ng mÆt tr­íc cæ

+ Hay ph¶n øng víi len d¹ vµ c¸c ho¸ chÊt

+ DÞ øng thøc ¨n

+ C¸c triÖu chøng nÆng lªn khi xóc ®éng

+ Cã dÊu hiÖu v¹ch da ®å.

* Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n theo Williams

- Tiªu chuÈn chÝnh : ngøa

- Tiªu chuÈn phô: kÌm thªm 3 triÖu chøng trong c¸c triÖu chøng sau ®©y:

+ TiÒn sö cã bÖnh lý da ë c¸c nÕp l»n da

+ Cã tiÒn sö b¶n th©n bÖnh hen phÕ qu¶n vµ viªm mòi dÞ øng

+ Kh« da trong thêi gian tr­íc ®ã

+ Cã tæn th­¬ng chµm ho¸ ë c¸c nÕp gÊp

+ BÖnh b¾t ®Çu tr­íc 2 tuæi

 Ph­¬ng ph¸p chÈn ®o¸n nµy ®­îc ®¬n gi¶n h¬n vµ dÔ ¸p dông.

2.1.2. H×nh th¸i l©m sµng

Viªm da dÞ øng ë trÎ s¬ sinh

+ Lµ biÓu hiÖn ®Çu tiªn trªn mét c¬ ®Þa dÞ øng. Chóng th­êng b¾t ®Çu tõ 3 th¸ng

tuæi. Tuy nhiªn 38% c¸c tr­êng hîp bÖnh b¾t ®Çu tõ tr­íc 3 th¸ng tuæi vµ 85%

c¸c tr­êng hîp bÖnh b¾t ®Çu tõ n¨m tuæi ®Çu tiªn.

+ Tæn th­¬ng lµ c¸c m¶ng ®á, phï, giíi h¹n râ, xen kÏ lµ c¸c môn n­íc nhá li ti.

C¸c bäng n­íc nhá nµy dÔ dËp vì, vµ sau ®ã ®ãng v¶y. Hay b¾t ®Çu ë mÆt, c¸c

vïng gå cao ë m¸, tr¸n, c»m. Tæn th­¬ng t iÕn triÓn toµn th©n, tËp trung ë mÆt

duçi cña chi. §«i khi cã h×nh th¸i trßn nh­ ®ång xu, ranh giíi râ.

+ Ngøa nhiÒu g©y rèi lo¹n giÊc ngñ cña trÎ.

+ Tæn th­¬ng ë løa tuæi nµy hay kÌm béi nhiÔm da g©y ph¶n øng toµn th©n nh­

sèt - h¹ch to ®au ë ngo¹i vi.
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PhiÕu chÈn ®o¸n

Hä tªn: corticoid t¹i chç:

Ngµy sinh: LiÒu/ th¸ng

Ngµy kh¸m §ît t¸i ph¸t/th¸ng

Sè trong ngoÆc dïng cho

TE < 2 tuæi

A (®é réng vïng tæn th­¬ng)

B. Møc ®é nÆng C. Ngøa + rèi
lo¹n giÊc ngñ

Tiªu chuÈn Møc ®é §iÓm

- §á da

- Phï

- RØ n­íc - ®ãng vÈy

- ChÇy s­ít da

- Liken ho¸

- Kh« da

0 : kh«ng cã

1 : nhÑ

2 : võa

3 : nÆng

SCORAD: A/5+7B/2+C

3 ngµy hoÆc

®ªm cuèi

Ngøa (0-10) 0                                                         10

RL ngñ (0-10) 0 10

§iÒu trÞ

Kh¸m l¹i

SCORAD: HÖ thèng ®¸nh gi¸ cña Ch©u ¢u ®Ó theo dâi vµ thö nghiÖm ®iÒu trÞ
viªm da  atopi  ®èi víi trÎ s¬ sinh < 2 tuæi
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Viªm da atopi  ë trÎ em:

Sau 2 n¨m tuæi, c¸c tæn th­¬ng cã xu thÕ b¸n

cÊp vµ m¹n tÝnh, tæn th­¬ng kh«ng rÇm ré,

tiÕn triÓn tõ tõ, t¸i ph¸t.

+ VÞ trÝ vÉn ë c¸c nÕp gÊp nh­ khoeo, khuûu

cæ tay, ch©n, mu bµn tay vµ c¸c ngãn. §«i khi

lan ra toµn th©n.

+ Tæn th­¬ng môn n­íc, dËp vì, h×nh thµnh

m¶ng kh«, ngøa nhiÒu. DÊu hiÖu kh« da trÇ m

träng h¬n ®«i khi phèi hîp sõng ho¸.

H×nh 3: Viªm da atopi ë trÎ em

H×nh ¶nh viªm da  atopi  ë trÎ lín vµ ng­êi tr­ëng thµnh
+ Viªm da  atopi  tån t¹i dai d¼ng tõ nhá

®Õn khi tr­ëng thµnh. Tû lÖ chiÕm kho¶ng

10% trong d©n c­.

+ Tæn th­¬ng ®a h×nh th¸i h¬n. Ngoµi c¸c

h×nh th¸i ®· nªu ë trªn, cßn cã c¸c tæn

th­¬ng ®Æc biÖt nh­ chèc, lë ë c¸c vïng mÆt

cæ, chµm ho¸ ë tay, gan bµn ch©n. HiÖn

t­îng liken ho¸ ë c¸c nÕp gÊp chi còng phæ

biÕn.

2.1.3. Nguyªn nh©n cña viªm da atopi

S¬ ®å 1 : Nguyªn nh©n g©y vi ªm da atopi

Stress

NhiÔm
trïng

YÕu tè di
truyÒn

Viªm da
atopiDÞ øng

thøc ¨n

Kh¸ng nguyªn
qua ®­êng thë

KÝch thÝch da b»ng
nhiÒu yÕu tè (ho¸
chÊt, ¸nh s¸ng)

H×nh 4 :Viªm da atopi ë trÎ
lín vµ ng­êi tr­ëng thµnh
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2.2. Viªm da dÞ øng tiÕp xóc

+ Lµ bÖnh lý theo c¬ chÕ dÞ øng muén cã vai trß tham gia cña c¸c lympho bµo
mÉn c¶m g©y ra ph¶n øng viªm t¹i tæ
chøc d­íi da tiÕp xóc víi dÞ nguyªn.
DÞ nguyªn cã vai trß nh­ mét hapten.

Tæn th­¬ng tæ chøc häc gièng nh­
trong viªm da  atopi  ®· nãi ë trªn. Tuy
nhiªn, hiÖn t­îng dµy sõng líp th­îng
b× x¶y ra sím h¬n.

+ H×nh th¸i l©m sµng cña viªm da dÞ
øng  tiÕp xóc phô thuéc vµo tõng lo¹i
dÞ nguyªn, vÞ trÝ tiÕp xóc víi dÞ
nguyªn. Tæn th­¬ng cã ranh giíi râ rÖt
víi vïng da lµnh, chØ cã ë vïng tiÕp
xóc víi dÞ nguyªn. Ban ®Çu lµ ngøa
sau ®á da, phï, xuÊt hiÖn môn n­íc råi
dËp vì, rØ n­íc vµng, kh« vµ t¹o m¶ng
t¹i n¬i cã dÞ nguyªn.

H×nh 5: Viªm da tiÕp xóc do b¨ng dÝnh

H×nh 6: Viªm da tiÕp xóc do g¨ng tay

H×nh 7: Viªm da tiÕp xóc do giÇy H×nh 8 : Viªm da tiÕp xóc víi Nikel
cña vßng ®eo tay

+ Nguyªn nh©n : th­êng do tiÕp xóc víi c¸c ®å vËt, s¶n phÈm, ®å dïng hµng ngµy

2.3. Mét sè ph­¬ng ph¸p chÈn ®o¸n ®Æc hiÖu

Tuú b¶n chÊt cña dÞ nguyªn mµ ng­êi ta cã thÓ dïn g c¸c ph­¬ng ph¸p sau ®Ó
chÈn ®o¸n ®Æc hiÖu t×m nguyªn nh©n trong viªm da  atopi vµ viªm da dÞ øng  tiÕp
xóc.

+ §Þnh l­îng IgE toµn phÇn : Nång ®é IgE toµn phÇn th­êng t¨ng rÊt cao trong
c¸c bÖnh lý dÞ øng còng nh­ c¸c bÖnh lý da dÞ øng.

H.5

H.6
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+ Test lÈy da ( Prick  test).

+ Ph¶n øng ph©n huû tÕ bµo mast hoÆc tiªu b¹ch cÇu ®Æc hiÖu nh»m ph¸t hiÖn
kh¸ng thÓ hoÆc kh¸ng nguyªn ®Æc hiÖu th«ng qua møc ®é vì cña c¸c tÕ bµo trªn.

+ ViÖc x¸c ®Þnh dÞ nguyªn g©y bÖnh ®Æc biÖt trong viªm da dÞ øng do tiÕp xóc
ng­êi ta sö dông test ¸p. §©y lµ kü thuËt ®¬n gi¶n, dÔ lµm, an toµn vµ cho kÕt qu¶
chÝnh x¸c : dÞ nguyªn nghi ngê ®­îc hoµ trong vaselin, ¸p trªn da trong mét lo¹i
®Üa nhá. Sau 24h-48h më ra kiÓm tra vïng ®ã, nÕu d­¬ng tÝnh sÏ thÊy trªn da t¹i
vïng cã dÞ nguyªn ®á, ngøa , sÈn phï, ranh giíi râ, cã thÓ cã môn n­íc. Ng­êi ta
cã thÓ ®äc vµo 48h sau lÇn ®äc thø nhÊt cã nghÜa lµ 96h sau khi tiÕp xóc dÞ
nguyªn. HÖ thèng ®Üa ®ùng dÞ nguyªn ¸p da ®­îc dïng réng r·i trªn thÕ giíi gióp
chóng ta cã thÓ lµm nhiÒu dÞ nguyªn mét lóc. ( xem h×nh 9 vµ h×nh 10).

H×nh 9: §Üa dùng dÞ nguyªn vµ sè dÞ
nguyªn cã thÓ lµm cïng mét thêi ®iÓm

H×nh 10: Test ¸p d­¬ng tÝnh víi
Formaldehyde

3. TiÕn triÓn vµ biÕn chøng

3.1. TiÕn triÓn

+ Trong thêi gian ®Çu tiÕn triÓn thµnh tõng ®ît, cã c¬n cÊp vµ còng cã ®ît thuyªn

gi¶m. C¸c yÕu tè t¸c ®éng vµ thóc ®Èy ®ît t¸i ph¸t ®«i khi dÔ ph¸t hiÖn nh­ nhiÔm

trïng mòi häng, viªm phÕ qu¶n phæi, béi nhiÔm vi khuÈn, virus, tiªm phßng,

tr¹ng th¸i stress, thêi tiÕt, thøc ¨n,…  ¶nh h­ëng nhiÒu ®Õn thóc ®Èy t¸i ph¸t vi ªm

da dÞ øng.

+ Trong thêi gian sau: tiÕn triÓn m¹n tÝnh lµ phÇn lín.

Tuy nhiªn 1/4 sè bÖnh nh©n s¬ sinh cã thuyªn gi¶m b¾t ®Çu tõ 3 tuæi ®Õn 5 tuæi

chiÕm 50% trong mét  sè nghiªn cøu. Tû lÖ trÎ em tån t¹i viªm da atopi ®Õn tuæi

tr­ëng thµnh kho¶ng 20% ®Õn 25%. Møc ®é rÇm ré vµ diÖn tÝch tæn th­¬ng ë ®ît

t¸i ph¸t th­êng tû lÖ víi møc ®é nÆng khi b¾t ®Çu bÞ bÖnh.

+ YÕu tè tiªn l­îng xÊu cho viªm da  atopi  ë ng­êi lín ®ã lµ:

 BÖnh b¾t ®Çu sím (tr­íc 1 n¨m tuæi)
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 Møc ®é tæn th­¬ng da sau khi sinh (1 th¸ng tuæi ®Çu tiªn)

 TiÒn sö b¶n th©n vµ gia ®×nh vÒ dÞ øng.

 Sù phèi hîp víi c¸c bÖnh dÞ øng kh¸c nh­ hen phÕ qu¶n, viªm mòi dÞ øng.

 Béi nhiÔm da vµ chÊt l­îng ch¨m sãc da.

C¸c yÕu tè nµy sÏ lµm cho t×nh tr¹ng bÖnh nÆng thªm hoÆc h¹n chÕ hiÖu qu¶ ®iÒu

trÞ.

3.2. BiÕn chøng cña viªm da  atopi  vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc

3.2.1. NhiÔm vi khuÈn:

+ NhiÔm tô cÇu vµng lµ rÊt hay gÆp t¹i c¸c vïng da tæn th­¬ng dËp vì, rØ n­íc.

ViÖc x©m nhËp dÔ dµng cña vi khuÈn qua da lµ do sù thay ®æi thµnh phÇn lipid

trªn bÒ mÆt da vµ t¨ng sù kÕt dÝnh cña vi khuÈn víi líp th­îng b×.

+ DÊu hiÖu l©m sµng thÓ hiÖn ph¶n øng viªm rÇm ré trªn da, tÊy ®á, ®au, môn

n­íc cã dÞch ®ôc, mñ. H¹ch ngo¹i vi to vµ ®au. Sèt cã thÓ cã.

3.2.2. NhiÔm virus:

+ Tæn th­¬ng gåm nhiÒu bäng n­íc, ®au, r¸t, dÞch trong hoÆc ®ôc, cã nhiÒu chç

ho¹i tö.

C¸c biÕn chøng nµy lµm ¶nh h­ëng ®Õn sù ph¸t triÓn cña trÎ do møc ®é nÆng cña

tæn th­¬ng, c¸c bÖnh lý phèi hîp, chÕ ®é ®iÒu trÞ thuèc toµn th©n hoÆc t¹i chç

kh«ng kiÓm so¸t tèt, ngøa nhiÒu, mÊt ngñ vµ thiÕu vitamin D.

3.2.3. Phèi hîp víi mét sè bÖnh lý kh¸c

+ Hen, viªm mòi dÞ øng…  cïng ph¸t triÓn trªn mét c¬ ®Þa dÞ øng nh­ c¸c bÖnh lý

viªm da atopi hoÆc viªm da dÞ øng tiÕp xóc. Hen xuÊt hiÖn muén h¬n viªm da dÞ

øng kho¶ng tõ 3-7 n¨m. Theo mét sè nghiªn cøu th× 30% sè bÖnh nh© n cã viªm

da dÞ øng cã kÌm theo hen. Nguy c¬ cã c¬n khã thë nÆng ë ng­êi viªm da  atopi

hay viªm da dÞ øng tiÕp xóc lµ 50%.

+ DÞ øng thøc ¨n, dÞ øng thuèc hay gÆp ë trÎ em cã viªm da  atopi . C¸c tæn

th­¬ng biÓu hiÖn ë da nh­ mµy ®ay, phï Quincke còng rÊt hay gÆp.

4. §iÒu trÞ

4.1. Chèng viªm:

Corticoid t¹i chç (trõ c¸c tæn th­¬ng cã béi nhiÔm) hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ tèt trong

nhiÒu  tr­êng hîp, an toµn vµ kh«ng cã tai biÕn toµn th©n cho bÖnh nh©n. LiÒu

®iÒu trÞ tuú vµo møc ®é tæn th­¬ng, mËt ®é tæn th­¬ng cña m çi ®ît t¸i ph¸t. Môc

®Ých cña ®iÒu trÞ t¹i chç lµ b¶o vÖ vµ hµn g¾n hµng rµo da b¶o vÖ c¬ thÓ. §èi víi
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trÎ nhá viÖc dïng corticoid t¹i chç cã liÒu cao sÏ ¶nh h­ëng ®Õn tuyÕn th­îng

thËn vµ sù ph¸t triÓn cña trÎ.

D¹ng mì corticoid (®iÒu trÞ tèt trong c¸c th Ó dµy sõng nÆng) nh­ Diflucortolon,

Diprosalic, Betametason, Dermovat…  b«i 1 ®Õn 2 lÇn/24 giê. Kh«ng dïng trªn

mÆt v× g©y teo da, x¹m da khã phôc håi.

4.2. Chèng nhiÔm khuÈn:

+ Ch¨m sãc da s¹ch b»ng c¸c dung dÞch s¸t trïng t¹i chç Hexamidin,  CytÐal (1

th×a sóp pha trong 5 lÝt n­íc dïng t¾m cho nh÷ng vïng tæn th­¬ng. T¾m n­íc

kho¸ng, nãng lµ ph­¬ng ph¸p ®­îc khuyªn dïng.

+ Kh¸ng sinh toµn th©n nÕu béi nhiÔm nÆng (nhãm Macrolid hay ®­îc chØ ®Þnh v×

Ýt g©y ph¶n øng dÞ øng.

4.3. §iÒu trÞ kh« da

§©y lµ giai ®o¹n ®iÒu trÞ cÇn thiÕt. Kh« da lµm t¨ng t×nh tr¹ng ngøa, nøt nÎ da sÏ

t¹o lèi vµo cho vi khuÈn còng nh­ dÞ nguyªn. BÒn v÷ng líp mì d­íi da sÏ gi÷

n­íc vµ h¹n chÕ t¸c ®éng tõ bªn ngoµi.

+ Sö dông c¸c dung dÞch lµm mÒm da giÇu chÊt bÐo nh­ dÇu t¾m Dermagor,

BalnÐum.

+ Sau khi lµm s¹ch da cã thÓ b«i c¸c thuèc giµu chÊt lipid nh­ mì Atonyl…

§iÒu trÞ ®Òu ®Æn hµng ngµy khi cã ®ît cÊp còng nh­ khi æn ®Þnh sÏ phôc håi vµ

c¶i thiÖn cÊu tróc da.

4.4. §iÒu trÞ kh¸c: C¸c thuèc kh¸ng Histamin ®­îc sö dông nhiÒu cã t¸c dô ng

gi¶m ph¶n øng dÞ øng vµ gi¶m ngøa gióp cho viÖc c¶i thiÖn t×nh tr¹ng toµn th©n.

4.5. §iÒu trÞ thÓ nÆng:

+ Mét sè thÓ viªm da  atopi  trë nªn nÆng vµ kh¸ng ®iÒu trÞ. CÇn l­u ý chÈn ®o¸n

ph©n biÖt víi mét sè tæn th­¬ng kh¸c nh­ suy gi¶m miÔn dÞch vµ mét s è bÖnh lý

rèi lo¹n chuyÓn ho¸ kh¸c.

+ Ciclosporin: ®­êng uèng víi liÒu b¾t ®Çu 2 -5mg/kg/24h. Sau ®ã gi¶m liÒu dÇn,

th­êng dïng  ®iÒu trÞ cho ng­êi lín.

5. Phßng bÖnh

+ Gi¸o dôc cho bÖnh nh©n, cha mÑ bÖnh nh©n vÒ c¬ chÕ, c¸c h×nh th¸i tæn th­¬ng,

møc ®é, nguyªn nh©n g©y bÖnh, qu¸ tr×nh tiÕn triÓn m¹n tÝnh, sù phèi hîp cã thÓ

cã víi mét sè bÖnh kh¸c, theo dâi vµ kiªn tr× ®iÒu trÞ cña bÖnh nh©n.
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+ KÕt qu¶ test ¸p, test lÈy da  vµ kÕt qu¶ chÈn ®o¸n trong phßng thÝ nghiÖm sÏ lµ

nh÷ng th«ng tin cÇn cho bÖnh nh©n biÕt.

+ Th«ng b¸o danh s¸ch mét sè s¶n phÈm, dÞ nguyªn th­êng g©y bÖnh ®Ó bÖnh

nh©n biÕt c¸ch phßng tr¸nh tiÕp xóc.

+ Ng­êi cã viªm da dÞ øng tiÕp xóc cÇn ®­îc theo dâi vµ qu¶n lý ®Ó phßng tr¸nh

tiÕp xóc l¹i b»ng mäi c¸ch nhÊt lµ t¹i n¬i lµm viÖc. NÕu kh« ng ®­îc th× cÇn sö

dông c¸c biÖn ph¸p b¶o hé lao ®éng ®Ó h¹n chÕ ®Õn møc thÊp nhÊt sù tiÕp xóc víi

dÞ nguyªn.

+ Ph¸t hiÖn vµ ®iÒu trÞ c¸c bÖnh dÞ øng kÌm theo nh­ hen, viªm mòi dÞ øng vµ

®iÒu trÞ c¸c æ nhiÔm trïng vÒ r¨ng, tai mòi häng.

C©u hái tù l­îng gi¸

1. Tr×nh bµy c¬ chÕ bÖnh sinh cña viªm da  atopi  vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc.

2. Tr×nh bµy h×nh th¸i tæn th­¬ng tæ chøc häc cña viªm da  atopi  vµ viªm da dÞ
øng tiÕp xóc.

3. Nªu qu¸ tr×nh tiÕn triÓn l©m sµng cña viªm da  atopi  vµ viªm da  dÞ øng tiÕp
xóc.

4. Tr×nh bµy tiªu chuÈn chÈn ®o¸n viªm da  atopi  theo Hanifin vµ Rajka.

5. Tr×nh bµy c¸c tiªu chuÈn trong chÈn ®o¸n viªm da  atopi cña Williams.

6. M« t¶ c¸c h×nh ¶nh l©m sµng cña viªm da  atopi  vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc.

7. Tr×nh bµy c¸c ph­¬ng ph¸p chÈn ®o¸n ®Æc hiÖ u c¸c bÖnh lý da dÞ øng

8. TiÕn triÓn vµ biÕn chøng cña viªm da  atopi  vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc.

9. Nªu c¸c ph­¬ng ph¸p ®iÒu trÞ viªm da  atopi  vµ viªm da dÞ øng tiÕp xóc.

10. Tr×nh bµy c¸c ph­¬ng ph¸p phßng bÖnh.
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Viªm mao m¹ch dÞ øng (VMMD­)

Môc tiªu häc tËp:

1. N¾m ®­îc  triÖu chøng chÝnh cña bÖnh

2. BiÕt chÈn ®o¸n ph©n biÖt ®­îc víi mét sè bÖnh kh¸c

3. BiÕt ®­îc tiªn l­îng bÖnh

4. N¾m ®­îc mét sè ph­¬ng ph¸p ®iÒu trÞ

1. Vµi nÐt vÒ lÞch sö  viªm mao m¹ch dÞ øng (héi chøng Schoenlein Henoch)

LÇn ®Çu tiªn Heberden (1801) ®· th«ng b¸o mét tr­êng hîp bÖnh nh©n 5 tuæi bÞ ®au
bông, n«n, ph©n ®en, ®au khíp, xuÊt huyÕt d¹ng chÊm nèt ë hai ch©n vµ cã m¸u trong
n­íc tiÓu. Sau ®ã Willan ®· m« t¶ tr­êng hîp t­¬ng tù víi tiªu ®Ò “purpura urticans”.

N¨m 1837 Schönlein m« t¶ t×nh tr¹ng gäi lµ “peliosis rheumatica” víi c¸c biÓu hiÖn
®au khíp, xuÊt huyÕt ®iÓn h×nh. 37 n¨m sau (1874) häc trß cò cña Sch önlein lµ
Henoch m« t¶ héi chøng míi gåm xuÊt huyÕt, ®au bô ng d÷ déi, Øa ph©n ®en ngoµi
nh÷ng biÓu hiÖn t­¬ng tù: thÊp khíp ë c¸c khíp cæ tay, bµn ngãn tay, cæ ch©n.

Nh÷ng n¨m 1895-1914 Osler ®· c«ng bè ë Anh nhiÒu bµi b¸o vÒ c¸c biÓu hiÖn cña
viªm mao m¹ch dÞ øng (VMMD¦) cã liªn quan ®Õn c¸c hiÖn t­îng dÞ øng. S au ®ã
Frank ®Ò nghÞ ®· ®­îc sö dông réng r·i ë Mü, c¸c t¸c gi¶ ch©u ¢u vµ NhËt thÝch dïng
tªn ng­êi t×m ra “héi chøng Schönlein- Henoch”.

N¨m 1969, Berger ph¸t hiÖn sù l¾ng ®äng ë vïng gian m¹ch c¸c phøc hîp cña IgA
trong bÖnh thËn IgA tiªn ph¸t gièng nh­ viªm thËn do VMMD¦. N¨m 1980,  Conley
dïng kü thuËt kh¸ng thÓ ®¬n dßng ph¸t hiÖn sù l¾ng ®äng gian m¹ch trong bÖnh Berger
vµ chñ yÕu lµ d­íi líp IgA1. Hai n¨m sau, Sevenson th«ng b¸o sù xuÊt hiÖn ®ång thêi
IgA vµ C3 trong c¸c m¹ch cña da, ruét vµ c¸c vïng gian m¹ch ë mét ng­êi lín bÞ
VMMD¦.

2. dÞch tÔ häc

2.1. Tuæi: VMMD¦ xuÊt hiÖn ë mäi løa tuæi, nh­ng chñ yÕu ë trÎ 2 -16 tuæi. Tû lÖ trÎ
em/ng­êi lín thay ®æi tõ  16 - 22.

2.2. Giíi: BÖnh gÆp nhiÒu ë nam h¬n n÷, ng­êi lín tû lÖ giíi tÝnh còng gièng nh­ t rÎ
em: tû lÖ nam/n÷ = 1,5/1. Mét sè t¸c gi¶ th«ng b¸o nam n÷ cã tû lÖ ngang nhau, nh­ng
theo mét nghiªn cøu cña NhËt th× n÷ l¹i chiÕm ­u thÕ.

2.3. Mïa: Cã thÓ gÆp c¸c th¸ng trong n¨m, nh­ng hay x¶y ra vµo mïa ®«ng xu©n.

2.4. Chñng téc: BÖnh gÆp ë c¸c chñng téc, ë mét sè n­íc nh­ Anh, Ph¸p, PhÇn Lan,
NhËt, Singapore,  §µi Loan sè l­îng bÖnh nh©n gÆp nhiÒu so víi B¾c Mü, Ch©u Phi.
T¹i Nam Mü sè l­îng bÖnh nh©n bÞ viªm cÇu thËn do VMMD¦ hiÕm gÆp h¬n, trong
khi ®ã tû lÖ bÖnh nh©n bÞ viªm cÇu thËn ë khu vùc nµy rÊt cao. VMMD¦ còng nh­
bÖnh thËn IgA tiªn ph¸t ng­êi da ®en rÊt hiÕm m¾c. Sù kh¸c nhau trªn cã thÓ do c¶ m«i
tr­êng vµ chñng téc.
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3. nguyªn nh©n vµ sinh bÖnh häc

3.1. Nguyªn nh©n: Nguyªn nh©n cña VMMD¦ ®Õn nay ch­a râ, th­êng khëi ph¸t
sau nhiÔm trïng ®­êng h« hÊp vµi tuÇn tr­íc khi bÖnh b¾t ®Çu. Sù ph¸t hiÖn liªn cÇu
khuÈn trong häng vµ sù t¨ng tû lÖ streptolysine O gãp phÇn sinh bÖnh cña liªn cÇu
khuÈn. Ngoµi ra, mét sè vi khuÈn kh¸c còng bÞ nghi ngê lµ nguyªn nh©n nh­: tô cÇu
khuÈn, trùc khuÈn lao, varicella, adenovirus, nÊm…Mét sè bÖnh nh©n sau khi dïng
thuèc, tiªm phßng vacxin, c«n trïng ®èt.

3.2. C¬ chÕ bÖnh sinh: Qua mét sè nghiªn cøu thùc nghiÖm trªn m« h×nh ®éng vËt vµ
c¸c quan s¸t ë ng­êi cho thÊy: phøc hîp miÔn dÞch cã thÓ lµ c¬ chÕ chñ yÕu tro ng biÓu
hiÖn cña c¸c bÖnh viªm m¹ch nhá, tuy nhiªn sù khu tró phøc hîp miÔn dÞch (PHMD)
l­u hµnh ë c¸c vÞ trÝ m¹ch ®Æc biÖt cña c¸c bÖnh vÉn cßn lµ suy ®o¸n. Sù ph¸t hiÖn l¾ng
®äng PHMD chøa IgA, C3, Ýt l¾ng ®äng IgG vµ properdin t¹i c¸c vïng gian m¹ch ë
mao m¹ch da, hçng trµng cña c¸c trÎ em bÞ viªm thËn do VMMD¦ kÕt hîp víi c¸c
quan s¸t thÊy nång ®é IgA huyÕt thanh t¨ng trong giai ®o¹n cÊp cña bÖnh, c¸c kÕt qu¶
thu ®­îc nµy gãp phÇn gi¶i thÝch c¨n nguyªn miÔn dÞch.

3.2.1. M« h×nh ®éng vËt: Mét bÖnh gièng VMMD¦ lµ Purpura hemorragica ®­îc
quan s¸t thÊy ë ngùa ngay sau mét nhiÔm trïng ®­êng h« hÊp trªn do Streptococcus
equi. BÖnh nµy bao gåm mét xuÊt huyÕt trªn da víi hiÖn t­îng viªm m¹ch
Leucocytoclastic, th­êng cã viªm cÇu thËn, t¨ng IgA huyÕt thanh vµ xuÊ t hiÖn PHMD
l­u hµnh mµ thµnh phÇn bao gåm c¸c kh¸ng nguyªn cña Streptococcus vµ c¸c IgA ®Æc
hiÖu.

3.2.2. Phøc hîp miÔn dÞch chøa IgA: Vµo n¨m 1971 Trygstad vµ Stiehm ®· quan s¸t
thÊy sù t¨ng IgA huyÕt thanh liªn quan ®Õn d­íi líp IgA1 ë 50% sè bÖnh nh©n t rÎ em
cña hä. Hai «ng còng nhËt thÊy sù gièng nhau vÒ l©m sµng gi÷a héi chøng VMMD¦
víi c¸c bÖnh lý cÇu thËn trªn thùc nghiÖm, trong ®ã cã bÖnh thËn do IgA tiªn ph¸t, sù
gièng nhau nµy ®· dÉn ®Õn gi¶ thiÕt cho r»ng VMMD¦ d­êng nh­ lµ mét bÖnh cã liªn
quan ®Õn l¾ng ®äng PHMD chøa IgA 1 ë c¸c m¹ch m¸u vµ ë cÇu thËn.

4. BiÓu hiÖn l©m sµng

VMMD¦ lµ mét bÖnh hÖ thèng, triÖu chøng ®Çu tiªn xuÊt hiÖn sau nhiÔm trïng ®­êng
h« hÊp trªn víi c¸c biÓu hiÖn: mÖt mái, sèt nhÑ, rèi lo¹n tiªu ho¸, tiÕp ®ã lµ ban ®Æc
hiÖu vµ c¸c triÖu chøng l©m sµng kh¸c.

4.1.BiÓu hiÖn ë da: XuÊt huyÕt lµ triÖu chøng ®Çu tiªn gÆp trªn 50% c¸c tr­êng hîp ë
giai ®o¹n tiÕn triÓn.

- VÞ trÝ:  mÆt duçi tø chi (xem h×nh 1), quanh 2 m¾t c¸ trong vµ ngoµi, ®ïi, m«ng, c¸nh
tay, c¼ng tay; Ýt gÆp ë th©n m×nh, ®«i khi ë tai, èng tai, mòi, bé phËn sinh dôc ngoµi.

- TÝnh chÊt: kh«ng ngøa; tæn th­¬ng lµ ban xuÊt huyÕt do thµnh m¹ch cã d¹ng chÊm,
nèt, th­êng lµ gê cao h¬n mÆt da (do th©m nhiÔm) cã thÓ cã mµy ®ay, bäng n­íc hoÆc
bÇm m¸u vµ ban ho¹i tö; tæn th­¬ng bÞ ¶nh huëng bëi t­ thÕ ®øng (t¨ng lªn bëi t­ thÕ
®øng); cã thÓ ph¸t hiÖn phï: phï mÒm, Ên lâm th­êng khu tró ë da ®Çu, vïng quanh hè
m¾t, tai, mu tay, mu ch©n, gãt, ®«i khi ë bé phËn sinh dôc, phï hay gÆp ë trÎ nhá; tæn
th­¬ng cã tÝnh ®èi xøng.
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H×nh 1 : BÖnh nh©n VMMD¦ ban xuÊt huyÕt ë mÆt duçi 2 chi d­íi

4.2. BiÓu hiÖn tai khíp gÆp trong 75% c¸c tr­êng hîp

- VÞ trÝ: c¸c khíp gÇn kÒ víi vÞ trÝ cña ban xuÊt huyÕt : cæ ch©n, gèi, khuûu, hiÕm khi ë
cæ tay vµ bµn tay. Vai, ngãn ch©n vµ cét sèng còng cã khi bÞ ¶nh h­ëng.

- TÝnh chÊt: ®au khíp, viªm khíp møc ®é trung b×nh, h¹n chÕ cö ®éng; tæn th­¬ng
th­êng ®èi xøng; phï quanh khíp, ®«i khi ®au g©n phèi hîp; tæn th­¬ng khíp ®­îc
®iÒu trÞ khái trong vµi giê hoÆc v µi ngµy, cã thÓ t¸i ph¸t; kh«ng lµm biÕn d¹ng khíp;
tæn th­¬ng c¬ cã thÓ thÊy, sinh thiÕt c¬ cã thÓ ph¸t hiÖn c¸c tæn th­¬ng ho¹i tö trªn mét
®éng m¹ch c¬.

4.3. Tiªu ho¸: gÆp trong 37–66% c¸c tr­êng hîp, ®«i khi lµ khëi ®Çu cña bÖnh.

- §au bông vïng quanh rèn Ýt d÷ déi, liªn tôc, tréi lªn khi Ên vµo, cã thÓ ®au th­îng vÞ
lan to¶ hoÆc khu tró, phèi hîp víi n«n vµ buån n«n. Thêi gian ®au kÐo dµi vµi giê hoÆc
vµi ngµy, hay t¸i ph¸t.

- XuÊt huyÕt tiªu ho¸ cã biÓu hiÖn n«n ra m¸u, ph©n ®en hoÆc ph©n cã m¸u, kÌm theo
®au bông d÷ déi.

- Lång ruét cÊp vµ th­êng ë vÞ trÝ  håi - håi trµng lµ biÕn chøng trÇm träng nhÊt cña tæn
th­¬ng ®­êng tiªu ho¸ cã thÓ quan s¸t thÊy trong 5% c¸c tr­êng hîp.

- Cã thÓ x¶y ra t¾c ruét, nhåi m¸u, hoÆc thñng ®¹i trµng, gi·n ®¹i trµng.

- Cã thÓ viªm tuþ cÊp.

4.4. Tæn th­¬ng thËn: gÆp trong 25 - 50% trong giai ®o¹n cÊp. ®¸i m¸u ®¹i thÓ hoÆc
vi thÓ, protein niÖu, tr­êng hîp protein niÖu kÐo dµi th­êng phèi hîp víi ®¸i m¸u vi
thÓ, ®«i khi cã b¹ch cÇu niÖu mµ kh«ng cã nhiÔm trïng, xuÊt hiÖn s au 1 ®Õn vµi tuÇn
hoÆc muén h¬n mét vµi biÓu hiÖn kh¸c:

- Héi chøng thËn h­ kh«ng ®¬n thuÇn cã c¸c biÓu hiÖn: protein  niÖu > 3g/24h ë ng­êi lín
vµ > 40mg/m2 c¬ thÓ/h ë trÎ em; phèi hîp víi albumin m¸u < 30g/l; dÊu hiÖu kh«ng ®¬n
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thuÇn biÓu hiÖn b»ng sù t¨ ng huyÕt ¸p hoÆc suy thËn

- Héi chøng viªm thËn cÊp còng cã thÓ gÆp (®­îc x¸c ®Þnh b»ng sù xuÊt hiÖn ®¸i m¸u
vµ protein niÖu < 3g/24h ë ng­êi lín, < 40mg/m 2/h ë trÎ em ®ång thêi cã thÓ cã hoÆc
kh«ng suy thËn vµ t¨ng huyÕt ¸p phèi hîp).

- Mét sè tr­êng hîp trÎ em cã héi chøng viªm cÇu thËn tiÕn triÓn nhanh(protein niÖu sè
l­îng nhiÒu mét c¸ch kh«ng æn ®Þnh, ®¸i m¸u vµ c¬ b¶n lµ sù h­ háng nhanh chãng
chøc n¨ng thËn). Nh÷ng bÖnh nh©n cã héi chøng nµy th× cã tiªn l­îng rÊt xÊu.

- Suy thËn m¹n lµ dÊu hiÖu nÆng cña bÖnh.

4.5. TriÖu chøng t¹i c¸c c¬ quan kh¸c hiÕm gÆp h¬n nh­:

- Viªm tinh hoµn: tinh hoµn ®au vµ s­ng, th­êng tù khái sau vµi ngµy.

- Tim: viªm c¬ tim, viªm mµng ngoµi tim; nhåi m¸u c¬ tim trªn ®éng m¹ch vµnh b×nh
th­êng cã liªn quan ®Õn c¸c viªm m¹ch nhá cña c¬ tim; rèi lo¹n nhÞp tim; suy tim sung
huyÕt do VMMD¦.

- Phæi: XuÊt huyÕt trong c¸c phÕ nang lµ biÕn chøng rÊt hiÕm trong VMMD¦, nh­ng
rÊt nÆng. DÊu hiÖu nµy kh«ng bao giê lµ triÖu chøng më ®Çu cña bÖnh; trµn dÞch mµng
phæi t¬ huyÕt vµ xuÊt huyÕt.

- ThÇn kinh trung ­¬ng: Cã thÓ chØ lµ ®au ®Çu hoÆc rèi lo¹n hµnh vi; tr­êng hîp nÆng
h¬n, cã ch¶y m¸u mµng n·o, co giËt hoÆc h«n mª.

- M¾t:  Viªm m¹ch vâng m¹c víi xuÊt huyÕt ®¸y m¾t ®· quan s¸t thÊy ë mét sè bÖnh
nh©n.

5. ChÈn ®o¸n

5.1. ChÈn ®o¸n x¸c ®Þnh: dùa vµo l©m sµng lµ chñ yÕu, dùa vµo c¸c triÖu chøng ®Çy
®ñ vµ ®iÓn h×nh nh­: ban xuÊt huyÕt do m¹ch ë da, ®au khíp, biÓu hiÖn tiªu ho¸, thËn.

N¨m 1990 Héi thÊp khíp Hoa Kú (ARA) ®· ®­a 4 tiªu chuÈn chÈn ®o¸n VMMD¦
(chÈn ®o¸n VMMD¦ nÕu bÖnh nh©n cã tõ 2 tiªu chuÈn trë lªn)

1. Ban xuÊt huyÕt thµnh m¹ch.

2. Tuæi < 20 khi b¾t ®Çu bÖnh

3. §au bông: lan to¶ t¨ng lªn sau c¸c b÷a ¨n, th­êng xuyªn  Øa ra m¸u.

4. H×nh ¶nh viªm m¹ch leucocytoclastic trªn sinh thiÕt da.

5.2. ChÈn ®o¸n ph©n biÖt:

 Ban xuÊt huyÕt: ph©n biÖt víi xuÊt huyÕt do nhiÔm trïng: nhiÔm trïng huyÕt do
n·o m« cÇu; xuÊt huyÕt gi¶m tiÓu cÇu: sè l­îng tiÓu cÇu gi¶m; Luput ban ®á hÖ
thèng: nÕu ban kÕt hîp víi ®au khíp; viªm nót quanh ®éng m¹ch

 Viªm khíp: Ph©n biÖt víi bÖnh Kawasaki, biÓu hiÖn l©m s µng chñ yÕu lµ ban ë
niªm m¹c phèi hîp víi h¹ch to nhiÒu n¬i.

 BiÓu hiÖn bông: CÇn ph©n biÖt víi c¸c cÊp cøu ngo¹i khoa vµ ®«i khi mét phÉu
thuËt më bông th¨m dß lµ cÇn thiÕt ®Ó kh«ng tiÕn triÓn thµnh lång ruét hoÆc viªm
phóc m¹c.

 ThËn: Cã thÓ chÈn ®o¸n nhÇm víi viªm thËn do liªn cÇu khuÈn trong tr­êng hîp
t¨ng tû lÖ Streptolysin O vµ t×m thÊy liªn cÇu ë thanh qu¶n.
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6. TiÕn triÓn vµ tiªn l­îng

6.1. Da: Tæn th­¬ng da th­êng kÐo dµi 2 – 3 tuÇn sau ®ã mê dÇn ®i vµ cã thÓ t¸i ph¸t
vµi ®ît míi, c¸c ®ît nèi tiÕp nhau kÐo dµi kho¶ng 3 th¸ng hoÆc cã thÓ l©u h¬n kÓ tõ khi
b¾t ®Çu ph¸t bÖnh.

6.2. Khíp: C¸c triÖu chøng vÒ khíp xuÊt hiÖn tho¸ng qua vµ mÊt ®i kh«ng ®Ó l¹i di
chøng.

6.3. Tiªu ho¸: TriÖu chøng më ®Çu vµ ®«i khi lµ biÕn chøng nguy hiÓm nh­ lång ruét,
t¾c ruét thñng èng tiªu ho¸, gi·n ®¹i trµng cã tr­êng hîp ph¶i cÊp cøu ngo¹i khoa.

6.4. ThËn: §a sè lµ khái hoµn toµn, mét sè Ýt tiÕn triÓn thµnh suy thËn m¹n lµ  giai
®o¹n cuèi cïng cña c¸c lo¹i tæn th­¬ng thËn, do ®ã møc ®é nÆng cña tæn th­¬ng thËn
lµ yÕu tè quyÕt ®Þnh tiªn l­îng cña bÖnh. BiÓu hiÖn thËn chung cña VMMD¦ trªn l©m
sµng lµ:

- Hång cÇu niÖu hoÆc protein niÖu hay gÆp h¬n  lµ c¶ hai, trong ®ã 20% gÆp ®¸i m¸u
®¹i thÓ.

- Mét sè tr­êng hîp biÓu hiÖn viªm thËn cÊp víi triÖu chøng: thiÓu niÖu, phï, t¨ng
huyÕt ¸p, nit¬ phi protein nh­ ure vµ creatinin trong m¸u t¨ng cao.

Kho¶ng 10% c¸c tr­êng hîp cã tæn th­¬ng thËn víi héi chøng thËn h­ lµ dÊu hiÖu tiÕn
triÓn kh«ng thuËn lîi. BÖnh nh©n cã tiªn l­îng nÆng (nguy c¬ tiÕn triÓn thµnh suy thËn
m¹n: Héi chøng thËn h­ hoÆc chñ yÕu lµ cã protein niÖu qu¸ 1g/24h trªn l©m sµng;
Chøc n¨ng thËn bÞ suy gi¶m mét c¸ch nhanh chãng ngay tõ ®Çu; Tuæi > 50, t¨ng huyÕt
¸p; Trªn vi thÓ t¨ng sinh tÕ bµo c¶ trong vµ ngoµi m¹ch víi biÕn d¹ng h×nh liÒm kÌm
theo).

7. Mét sè vÊn ®Ò vÒ ®iÒu trÞ

Kh«ng cã liÖu ph¸p ®iÒu trÞ ®Æc hiÖu, chñ yÕu lµ ®iÒu trÞ triÖu chøng, c¸c biÖn ph¸p
®iÒu trÞ bao gåm:

7.1. NghØ ng¬i : NghØ ng¬i 1- 2 th¸ng, ¨n nhÑ (chia nhiÒu b÷a, h¹n chÕ chÊt x¬) nhÊt lµ
c¸c tr­êng hîp cã biÓu hiÖn ë hÖ tiªu ho¸.

7.2. Gi¶m ®au vµ kh¸ng viªm kh«ng steroid: Thuèc gi¶m ®au (paracetamol vµ dÉn
chÊt) sö dông trong c¸c tr­êng hîp ®au khíp, ®au c¬, sèt. Kh¸ng viªm kh«ng steroid:
Sö dông ®Ó ®iÒu trÞ ®au khíp nhiÒu kh«ng ®¸p øng víi gi¶m ®au th«ng th­êng. Kh«ng
dïng trong c¸c tr­êng hîp cã biÓu hiÖn tiªu ho¸ phèi hîp.

7.3. Corticoid : LiÒu dïng: prednisolon 1 - 2mg/kg c©n nÆng/ngµy trong 3 - 4 tuÇn sau
®ã dïng c¸ch ngµy hoÆc gi¶m dÇn liÒu. Cã thÓ dïng ®¬n ®éc hoÆc kÕt hîp víi c¸c
thuèc øc chÕ miÔn dÞch kh¸c. Víi c¸c tr­êng hîp tæn th­¬ ng thËn nÆng nh­ viªm cÇu
thËn cã héi chøng thËn h­ cã thÓ dïng bolus corticoid liÒu 500 -1000mg methyl
prednisolon/24h trong 3 ngµy liªn tiÕp sau ®ã gi¶m xuèng liÒu th«ng th­êng
2mg/kg/24h vµ gi¶m liÒu dÇn, ph­¬ng ph¸p nµy cã t¸c dông tèt lµm c¶i thiÖn c¸ c triÖu
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chøng trªn l©m sµng còng nh­ trªn vi thÓ, gi¶m tæng liÒu corticoid còng nh­ thêi gian
n»m viÖn.

7.4. C¸c thuèc øc chÕ miÔn dÞch: dïng trong c¸c tr­êng hîp tæn th­¬ng thËn nÆng
nh­ viªm thËn cÇu thËn cã t¨ng sinh ngoµi m¹ch ¶nh h­ëng tíi > 75% sè c Çu thËn. C¸c
chÕ phÈm hay ®­îc dïng ®ã lµ Azathioprin liÒu 3 - 4mg/kg/24h phèi hîp víi
corticoides gi¶m dÇn liÒu trong 6 th¸ng ®Õn 1 n¨m, hoÆc cã thÓ dïng
Cyclophosphamid.

7.5. Kh¸ng sinh: Penicillin ®«i khi t¸c dông tèt trong tr­êng hîp cã nguyªn nh©n lµ
nhiÔm khuÈn liªn cÇu.

7.6. GhÐp thËn: ¸p dông cho c¸c tr­êng hîp suy th©n giai ®o¹n cuèi tuy nhiªn cã t¸i
ph¸t l¹i viªm thËn do VMMD¦ ë mét sè tr­êng hîp bÖnh nh©n ®· ®­îc ghÐp thËn.

7.7. C¸c biÖn ph¸p kh¸c: §­îc sö dông cho dï hiÖu qu¶ ch­a râ rµng: Läc huyÕt
t­¬ng, kh¸ng Histamin ®­îc dïng nh­ng hiÖu qu¶ ch­a ®­îc chøng minh, thuèc chèng
co th¾t dïng bæ sung trong c¸c tr­êng hîp tæn th­¬ng hÖ tiªu ho¸.

C©u hái tù l­îng gi¸

1. Tr×nh bµy vÊn ®Ò dÞch tÔ häc trong bÖnh VMMD¦

2. Gi¶i thÝch c¬ chÕ bÖnh sinh cña V MMD¦

3. Nªu c¸c triÖu chøng vµ 4 tiªu chuÈn chÈn ®o¸n VMMD¦

4. Tr×nh bµy c¸c biÕn chøng cã thÓ gÆp cña VMMD¦

5. Nªu c¸ch ®iÒu trÞ th«ng th­êng vµ c¸c biÖn ph¸p cã thÓ ¸p dông trong ®iÒu trÞ
VMMD¦.
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lupus ban ®á hÖ thèng (SLE)

Môc tiªu häc tËp:
1. HiÓu ®­îc c¸c yÕu tè tham gia vµo c¬ chÕ bÖnh sinh
2. N¾m ®­îc c¸c triÖu chøng l©m sµng, xÐt nghiÖm ®Ó chÈn ®o¸n bÖnh, chÈn ®o¸n

ph©n biÖt
3. Thuéc 11 tiªu chuÈn chÈn ®o¸n cña ARA 1982
4. BiÕt c¸ch ®iÒu trÞ

I. §¹i c­¬ng:

“Lupus” ®· ®­îc y häc biÕt ®Õn tõ ®Çu thÕ kû XIX, nh­ng míi chØ ®­îc coi lµ bÖnh
ngoµi da kh«ng nguy hiÓm. N¨m 1828, BieHe miªu t¶ “ban ®á r¶i r¸c” ®èi xøng vµ
ph©n biÖt Lupus “tæn th­¬ng s©u” víi “tæn th­¬ng bÒ mÆt”. N¨m 1845, Hebra m« t¶
tæn th­¬ng ngoµi da nh­ h×nh c¸nh b­ím ë mÆt. Danh tõ “Lupus ban ®á” ®­îc
Cazenave ®­a ra n¨m 1851 víi hai thÓ: thÓ nhÑ tæn th­¬ng ngoµi da vµ thÓ nÆng kÌm
theo c¸c tæn th­¬ng néi t¹ng.

§Õn n¨m 1872 Kaposi chia Lupus ban ®á hÖ thèng (SLE) thµnh hai thÓ l©m sµng:

Lupus d¹ng ®Üa vµ Lupus d¹ng lan to¶. ë d¹ng lan to¶ mµ Kaposi miªu t¶ ngoµi nh÷ng
biÓu hiÖn ngoµi da cßn cã c¸c tæn th­¬ng kh¸c nh­ m¸u, thÇn kinh, néi t¹ng…  kÌm
theo sèt mµ «ng gäi lµ sèc nhiÔm ®éc.

N¨m 1895 - 1904, Osler lµ ng­êi ®Çu tiªn m« t¶ nh÷ng biÓu hi Ön toµn th©n cña bÖnh
Lupus ban ®á: viªm khíp, viªm phæi vµ c¸c biÓu hiÖn ë thËn, ë hÖ thÇn kinh…  ®ång
thêi «ng còng th«ng b¸o nh÷ng tæn th­¬ng néi t©m m¹c vµ ngo¹i t©m m¹c trong nhãm
bÖnh ®Æc biÖt cã ban ®á xuÊt hiÖn.

Nöa ®Çu thÕ kû XX ghi nhËn nh÷ng biÓu hiÖn m« häc cña bÖnh: c¸c tæn th­¬ng cÇu
thËn ®­îc thÊy trªn 23 ca bÖnh vµ tíi n¨m 1942 Klemperer vµ Bachs ®· ®­a h­íng
nghiªn cøu theo bÖnh Collagenoses.

N¨m 1948, Hargraves vµ céng sù ®· ph¸t hiÖn ra tÕ bµo LE. N¨m 1950, Hassik t×m ra
yÕu tè miÔn dÞch cã vai trß quan träng trong sù h×nh thµnh tÕ bµo LE, quan ®iÓm vÒ
mét bÖnh tù miÔn ®­îc h×nh thµnh.

Cuèi cïng sù ph¸t hiÖn kh¸ng thÓ kh¸ng nh©n do Coons vµ Frion n¨m 1957 ®· dÉn ®Õn
sù t×m ra mét lo¹t c¸c tù kh¸ng thÓ kh¸c, ®¸nh dÊu mét mèc quan träng kh¼ng ®Þnh
Lupus ban ®á lµ mét bÖnh tù miÔn.

Sù xuÊt hiÖn vµ t¸c dông tèt cña corticoid ®· kÐo dµi ®êi sèng bÖnh nh©n vµ gióp cho
tiªn l­îng cña bÖnh nh©n thay ®æi rÊt nhiÒu (Hench 1948 - 1949) Dubois ®­a ra ®Þnh
nghÜa: bÖnh Lupus lµ mét héi chøng nguyªn nh©n k h«ng râ, ®Æc tr­ng bëi tæn th­¬ng
nhiÒu c¬ quan néi t¹ng, cã nh÷ng ®ît tiÕn triÓn nÆng xen kÏ ®ît lui bÖnh. ChÈn ®o¸n
bÖnh dùa trªn sù cã mÆt cña c¸c kh¸ng thÓ kh¸ng nh©n vµ tÕ bµo Hargraves trong huyÕt
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thanh cña bÖnh nh©n lupus. N¨m 1968 Héi khíp häc Hoa Kú (ARA) ®­a ra 14 tiªu
chuÈn chÈn ®o¸n vµ ngµy nay chØ cßn 11 tiªu chuÈn. ChØ cÇn cã 4/11 tiªu chuÈn lµ chÈn
®o¸n d­¬ng tÝnh.

TØ lÖ m¾c bÖnh lupus hµng n¨m rÊt khã x¸c ®Þnh. Theo mét sè tµi liÖu nghiªn cøu, tØ lÖ
®ã dao ®éng tõ 1 ®Õn 10 ca míi trong 100.0 00 d©n (1955-1975) t¹i Mü vµ c¸c n­íc
B¾c ¢u.

2. c¬ chÕ BÖnh sinh

2.1. C¸c bÊt th­êng vÒ miÔn dÞch

2.1.1. C¸c tù kh¸ng thÓ

2.1.1.1. Kh¸ng thÓ kh¸ng cÊu tróc cña nh©n:

- Kh¸ng thÓ kh¸ng nh©n (ANA) tû lÖ d­¬ng tÝnh cao tíi 90% nh­ng ®é ®Æc hiÖu thÊp
v× ANA cã thÓ gÆp trong c¸c bÖnh kh¸c nh­ s¬ cøng b×, viªm ®a khíp d¹ng thÊp.
§Æc biÖt gÆp d­¬ng tÝnh tõ 1 - 3% ë ng­êi b×nh th­êng, nhÊt lµ ë ng­êi giµ.

- Kh¸ng thÓ kh¸ng ADN  gåm 03 type:

+ Type I : Kh¸ng thÓ kh¸ng ADN tù nhiªn chuçi kÐp (ds ADN, db ADN, n ADN), tû
lÖ gÆp lµ 60-70%, ®é ®Æc hiÖu cao.

+ Type II : Kh¸ng thÓ kh¸ng c¶ ADN chuçi ®¬n vµ chuçi kÐp.

+ Type III : Kh¸ng thÓ kh¸ng ADN chuçi ®¬n (n -ADN), tû lÖ gÆp lµ 30%

- Kh¸ng thÓ kh¸ng Histone : gÆp trong c¸c tr­êng hîp Lupus do thuèc.

- Kh¸ng thÓ kh¸ng nucleoprotein kh«ng hoµ tan, ®­îc ph¸t hiÖn b»ng tÕ bµo
Hargraves.

2.1.1.2. Kh¸ng thÓ kh¸ng c¸c kh¸ng nguyªn hoµ tan:

- Kh¸ng thÓ kh¸ng Sm (tªn cña bÖnh nh©n ®­îc ph¸t hiÖn ®Çu tiªn), tû lÖ gÆp lµ 30 -
40%

- Kh¸ng thÓ kh¸ng RNP (kh¸ng nguyªn t­¬ng øng lµ ribonucleo -protein) : ®é nhËy
vµ ®é ®Æc hiÖu kh¸ cao. Hai kh¸ng thÓ Sm vµ RNP th­êng ®i kÌm víi nhau tuy
kh¸ng nguyªn kh¸c nhau.

- Kh¸ng thÓ kh¸ng SSA (kh¸ng Ro) gÆp 30% trong bÖnh Lupus ban ®á hÖ thèng,
60% trong héi chøng Sjogren – Gougerout. RÊt ®Æc hiÖu ®Ó chÈn ®o¸ n Lupus bÈm
sinh.

2.1.1.3. Kh¸ng thÓ kh¸ng c¸c tÕ bµo:

- Kh¸ng thÓ kh¸ng hång cÇu: nghiÖm ph¸p Coombs d­¬ng tÝnh tû lÖ gÆp 60% trong
bÖnh Lupus vµ th­êng g©y ra biÓu hiÖn thiÕu m¸u trªn l©m sµng.
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- Kh¸ng thÓ kh¸ng b¹ch cÇu: b¹ch cÇu ngo¹i vi gi¶m. C¸c nghiªn c øu cho thÊy chñ
yÕu lµ lymphocyte bÞ tæn th­¬ng, mét phÇn nhá lµ b¹ch cÇu ®a nh©n trung tÝnh.

- Kh¸ng thÓ kh¸ng tiÓu cÇu: lµ c¸c kh¸ng thÓ kh¸ng l¹i c¸c kh¸ng nguyªn trªn bÒ mÆt
tiÓu cÇu, g©y biÓu hiÖn gi¶m tiÓu cÇu møc ®é nhÑ & võa; cã thÓ gÆp xuÊt huyÕt gi ¶m
tiÓu cÇu.

2.1.1.4. Kh¸ng thÓ kh¸ng photpholipit : trªn l©m sµng ®­îc biÓu hiÖn b»ng ph¶n øng
giang mai d­¬ng tÝnh gi¶.

2.1.1.5. Kh¸ng thÓ kh¸ng vi c¬ quan:

- Kh¸ng thÓ kh¸ng Riboxom: khi xuÊt hiÖn kh¸ng thÓ nµy th­êng cã biÓu hiÖn t©m
thÇn.

- Kh¸ng thÓ chèng bé m¸y Golgi: rÊt Ýt gÆp

2.1.2. C¸c phøc hîp miÔn dÞch

- Phøc hîp miÔn dÞch l­u hµnh: gÆp trong hÖ tuÇn hoµn

- Phøc hîp l¾ng ®äng: trong c¸c m«, c¸c tæ chøc d­íi da, mµng ®¸y cÇu thËn.

2.1.3. Bæ thÓ

C¸c phøc hîp miÔn dÞch (PHMD) khi l¾ng ®äng sÏ ho¹t ho¸ bæ t hÓ theo con ®­êng
kinh ®iÓn. Sù ho¹t ho¸ sÏ gi¶i phãng ra c¸c m¶nh C 3a – C5a. §©y lµ yÕu tè ho¸ øng
®éng, sÏ l«i kÐo c¸c b¹ch cÇu ®a nh©n trung tÝnh, ®¹i thùc bµo ®Õn thùc bµo phøc hîp
miÔn dÞch. Trong qu¸ tr×nh thùc bµo sÏ gi¶i phãng ra nh÷ng chÊt g©y viª m ë nh÷ng n¬i
cã PHMD l¾ng ®äng.

Khi ph¶n øng viªm diÔn ra kÝch thÝch qu¸ tr×nh oxy ho¸ t¹o ra c¸c gèc tù do, c¸c ion cã
®éc tÝnh rÊt m¹nh víi m« liªn kÕt.

Ngoµi c¸c tÕ bµo, gèc tù do g©y tæn th­¬ng cßn cã c¸c enzyme tiªu protein cã nguån
gèc tõ nhiÒu tÕ bµo kh¸c nhau tham gia vµo qu¸ tr×nh huû ho¹i m«, c¸c tæ chøc liªn
kÕt…

2.2. C¸c yÕu tè nguyªn nh©n

2.2.1. YÕu tè bÈm sinh (Di truyÒn)

Cã tÝnh chÊt gia ®×nh víi tû lÖ m¾c bÖnh t¨ng lªn ë nh÷ng ng­êi cïng huyÕt thèng, ®Æc
biÖt ë thÕ hÖ thø nhÊt. YÕu tè di tr uyÒn cµng râ ë trÎ s¬ sinh cïng trøng, chiÕm tû lÖ
63% trong khi ë trÎ s¬ sinh kh¸c trøng tû lÖ m¾c lµ 10%.

Ngµy nay víi kü thuËt tiªn tiÕn ng­êi ta th­êng thÊy Lupus kÕt hîp víi HLA DR 2 vµ
HLA DR3.

2.2.2. YÕu tè m¾c ph¶i

2.2.2.1. Virus: Khi so s¸nh nh÷ng ng­ßi trÎ tuæi bÞ Lupus víi ng­êi lµnh th× thÊy tÇn
suÊt huyÕt thanh nhiÔm Epstein Barr t¨ng lªn râ rÖt, tuy nhiªn mäi cè g¾ng ph©n lËp
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virus ë bÖnh nh©n Lupus ®Òu thÊt b¹i. §· cã gi¶ thuyÕt coi virus nh­ mét yÕu tè khëi
ph¸t gen trong c¬ thÓ g©y rèi lo¹n hÖ miÔn dÞch.

2.2.2.2. Thuèc: C¸c thuèc ®iÒu trÞ lao (INH, Rifampixin), h¹ ¸p (Hydralazin,
Procainamid), chèng co giËt (Phenintoin… ), thuèc chèng thô thai…  lµ nh÷ng nguyªn
nh©n g©y Lupus ban ®á.

2.2.2.3. Hoãc m«n giíi tÝnh : GÆp ë n÷ nhiÒu h¬n nam (8 -9/1), tÇn suÊt cao ë løa tuæi
sinh ®Î. Qu¸ tr×nh thai nghÐn ¶nh h­ëng râ rµng tíi bÖnh, ®Æc biÖt lµ 03 th¸ng cuèi thêi
kú mang thai.

2.2.2.4. Tia cùc tÝm

3. L©m sµng

3.1. Sèt: Th­êng sèt nhÑ 37° 5 C - 37° 6 C, nh­ng còng cã tr­êng hîp sèt cao tíi 39 -

40° C. Sèt kÐo dµi kh«ng râ nguyªn nh©n, kÌm theo c¸c triÖu chøng toµn th©n nh­ gµy
sót, mÖt mái, kÐm ¨n.

3.2. BiÓu hiÖn ë da vµ niªm m¹c

- Ban ®á h×nh c¸nh b­ím ë mÆt. Ban thµnh m¶ng, v¶y mÞn cã khi phï nÒ, kh­ tró ë
hai c¸nh mòi, gß m¸ vµ d­íi c»m (xem h×nh 2).

- Cã thÓ gÆp ban ®á ë vïng tr­íc ngùc, l­ng, ë ®Çu ngãn tay xung quanh mãng.

- Da nh¹y c¶m víi ¸nh s¸ng.

- LoÐt miÖng, häng (xem h×nh 1).

- Rông tãc cã thÓ lan to¶ hoÆc kh­ tró thµnh m¶ng.

3.3. C¸c biÓu hiÖn ë c¬ x­¬ng khíp

- §au c¬, ®au khíp lµ dÊu hiÖu hay gÆp vµ th­êng lµ dÊu hiÖu khëi ph¸t bÖnh.

- Viªm khíp ®¬n thuÇn: Cã thÓ gÆp ë mét hay nhiÒu khíp, cã thÓ di chuyÓn tõ khíp
nµy sang khíp kh¸c. Kh«ng cã cøng khíp buæi s¸ng, kh«ng cã s­ng nãng ®á, kh«ng cã
biÕn d¹ng x­¬ng khíp. Trªn X -quang kh«ng cã h×nh ¶nh mßn x­¬ng, gai x­¬ng hoÆc
hÑp dÝnh khe khíp. Cã thÓ gÆp biÕn d¹ng ngãn tay h×nh thoi, hoÆc biÕn d¹ng c¶ trôc
khíp h×nh thµnh mét bÖnh thÊp kiÓu Jaccoud, nh­ng rÊt Ýt gÆp.

- Ho¹i tö x­¬ng v« khuÈn: Th­êng gÆp ë cùc trªn x­¬ng ®ïi, låi cÇu x­¬ng ®ïi, th©n
x­¬ng chµy hoÆc ®Çu x­¬ng c¸nh tay mµ kh«ng ph¶i do corticoid.

- Viªm c¬, lo¹n d­ìng c¬: Cã thÓ thÊy x©m nhËp b¹ch cÇu qua sinh thiÕt c¬ vµ cã
t¨ng men c¬ qua xÐt nghiÖm.

- Viªm khíp nhiÔm trïng: Th­êng gÆp ë khíp gèi, do c¸c chñng vi khuÈn sinh mñ
g©y nªn.



98

3.4. BiÓu hiÖn t¹i thËn

Chñ yÕu lµ tæn th­¬ng cÇu thËn, th­êng lµ nguyªn nh©n g©y tö vong cña bÖnh. Tæn
th­¬ng thËn cã ®Æc ®iÓm sau:

- Lµ tæn th­¬ng sím trong c¸c tæn th­¬ng néi t¹ng

- Kh«ng cã sù phï hîp gi÷a tæn th­¬ng thËn víi bÖnh c¶nh l©m sµng.

- Kh«ng cã sù phï hîp gi÷a gi¶i phÉu bÖnh víi biÓu hiÖn l©m sµng.

C¸c biÓu hiÖn hay gÆp: phï, ®¸i Ýt, protein niÖu, cã thÓ cã hång cÇu, b¹ch cÇu, trô niÖu.
Th­êng cã viªm cÇu thËn cÊp, héi chøng thËn h­ vµ suy thËn.

Tæn th­¬ng cÇu thËn trªn h×nh ¶nh sinh thiÕt thËn gåm:

- Lo¹i I : ThËn b×nh th­êng vÒ quang häc, kh«ng cã l¾ng ®äng miÔn dÞch huúnh
quang

- Lo¹i II : Viªm cÇu thËn gi·n m¹ch

- Lo¹i III: Viªm cÇu thËn ®o¹n vµ æ t¨ng sinh

- Lo¹i IV: Viªm cÇu thËn t¨ng sinh lan táa

- Lo¹i V : Viªm cÇu thËn ngoµi mµng

- Lo¹i VI: Viªm thËn s¬ ho¸

Trªn l©m sµng, tæn th­¬ng thËn ®­îc biÓu hiÖn:

- Héi chøng viªm cÇu thËn cÊp: ®¸i m¸u ®¹i thÓ hoÆc vi thÓ, ®¸i Ýt hoÆc v« niÖu kÌm
theo ure vµ creatinin t¨ng nhanh, cã thÓ dÉn tíi suy thËn cÊp.

- Héi chøng thËn h­:

+ Phï to

+ Protein/ niÖu trªn 3,5g/ 24h

+ Protein m¸u gi¶m d­íi 60g/l trong ®ã Albumin gi¶m d­íi 30g/l.

+ T¨ng Lipit (Triglycerin, cholesterol)

- Suy thËn m¹n: v« niÖu, huyÕt ¸p cao, thiÕu m¸u, phï, creatinin m¸u t¨ng cao ë c¸c
møc ®é kh¸c nhau. §©y lµ nguyªn nh©n g©y tö vong.

- Tæn th­¬ng bµng quang: rÊ t hiÕm gÆp, biÓu hiÖn chñ yÕu lµ viªm bµng quang (thµnh
bµng quang dµy lªn). §©y lµ lo¹i tæn th­¬ng nÆng víi tiªn l­îng tö vong cao khi xuÊt
hiÖn.

3.5. BiÓu hiÖn tim m¹ch

3.5.1. BiÓu hiÖn ë tim:

- Viªm ngo¹i t©m m¹c lµ biÓu hiÖn hay gÆp nhÊt trong c¸c tæn th ­¬ng tim, chiÕm 20
– 40%. Trµn dÞch mµng ngoµi tim th­êng kh«ng nhiÒu tíi møc g©y Ðp tim.

- Viªm néi t©m m¹c kiÓu Libman -Sacks: Sïi c¸c van tim vµ v¸ch thÊt. L©m sµng
nhiÒu khi khã ph¸t hiÖn, ph¸t hiÖn nhê siªu ©m tim gÆp ë  15 - 20% c¸c tr­êng hîp
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Osler.

- Viªm c¬ tim: Trªn l©m sµng gÆp 10 – 15%, cã biÓu hiÖn rèi lo¹n nhÞp, block dÉn
truyÒn, Ýt gÆp lo¹n nhÞp hoµn toµn.

3.5.2. BiÓu hiÖn hÖ m¹ch:

- Héi chøng Raynaud gÆp ë 20 – 30%

- Tæn th­¬ng m¹ch vµnh: BiÓu hiÖn b»ng c¬n ®au th¾t ngùc hoÆc nhåi m¸u c¬ tim.

- HuyÕt khèi tÜnh m¹ch: GÆp trong 8 – 20% tr­êng hîp, th­êng dÔ g©y t¾c m¹ch,
hay gÆp ë vïng tÜnh m¹ch c¸c chi, nh­ng còng cã thÓ ë tÜnh m¹ch c¸c t¹ng hay tÜnh
m¹ch chñ… th­êng liªn quan ®Õn c¸c chÊt chèng ®«ng l­u hµnh.

3.6. BiÓu hiÖn hÖ h« hÊp

- Viªm mµng phæi: cã thÓ bÞ mét hoÆc hai bªn, gÆp trong thêi kú tiÕn triÓn cña bÖnh
víi tû lÖ 25-50%. Cã trµn dÞch mµng phæi n­íc thanh t¬, sè l­îng dÞch th­êng
kh«ng nhiÒu.

- Tæn th­¬ng nhu m«: khã ph¸t hiÖn vµ cã nhiÒu biÓu hiÖn l©m sµng kh¸c nhau.

+ Viªm phæi Lupus: triÖu chøng rÊt ån µo, cÊp tÝnh nh­ng tØ lÖ gÆp kh«ng cao.

+ Ch¶y m¸u phÕ nang: lµ tæn th­¬ng rÊt nÆng g©y suy h« hÊp cÊp vµ dÉn tíi tö vong
nhanh chãng, X quang phæi cã h×nh ¶nh “ph«i tr¾ng”.

3.7. BiÓu hiÖn hÖ thÇn kinh – t©m thÇn

- §au ®Çu, co giËt kiÓu ®éng kinh toµn thÓ hoÆc côc bé lµ nh÷ng triÖu chøng hay gÆp.
§¸p øng tèt víi thuèc chèng co giËt vµ corticoid.

- Rèi lo¹n t©m thÇn lµ mét trong nh÷ng biÓu hiÖn nÆng cña bÖnh, tiªn l­îng xÊu. CÇn
ph©n biÖt víi rèi lo¹n t©m thÇn do corticoid.

Ngoµi ra cã thÓ gÆp viªm n·o, viªm mµng n·o, héi chøng viªm tuû c¾t ngang.

3.8. BiÓu hiÖn m¸u vµ tæ chøc sinh m¸u

- ThiÕu m¸u gÆp ë Ýt nhÊt 50% bÖnh nh©n, cã thÓ lµ biÓu hiÖn khëi ph¸t cña bÖnh.

- Gi¶m tiÓu cÇu còng lµ biÓu hiÖn hay gÆp

- Rèi lo¹n ®«ng m¸u víi nguy c¬ t¨ng ®«ng g©y huyÕt khèi tÜnh m¹ch.

- L¸ch vµ h¹ch to ë nhiÒu ®Þa ®iÓm

3.9. BiÓu hiÖn hÖ tiªu ho¸

- Th­êng gÆp lµ ch¸n ¨n, buån n«n, n«n trong ®ît tiÕn triÓn cña bÖnh. Ch¶y m¸u tiªu
ho¸ gÆp 1,5 - 6,3% trong ®ã cã nguyªn nh©n do thuèc (corticoid), còng cã loÐt ruét
non, ®¹i trµng do thiÕu m¸u côc bé.

- Gan to gÆp ë 8-12% bÖnh nh©n, th­êng kh«ng ®au khi kh¸m trõ mét vµi tr­êng hîp
trong giai ®o¹n tiÕn triÓn cña bÖnh.

Ngoµi ra trªn l©m sµng cã thÓ gÆp viªm tuþ, héi chøng ®au bông gi¶ ngo¹i khoa dÔ g©y
chÈn ®o¸n nhÇm.
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3.10. BiÓu hiÖn ë m¾t

- Viªm vâng m¹c, viªm kÕt m¹c xung huyÕt.

- T¾c ®éng m¹ch vâng m¹c, viªm thÇn kinh thÞ gi¸c, héi chøng x¬ teo tuyÕn lÖ, teo tæ
chøc liªn kÕt m¾t.

4. C¸c biÓu hiÖn cËn l©m sµng

4.1. C¸c xÐt nghiÖm kh«ng ®Æc hiÖu

- C«ng thøc m¸u: Gi¶m nhÑ 3 dßng hång cÇu, b¹c h cÇu, tiÓu cÇu. M¸u l¾ng t¨ng cao

- §iÖn di protein: Tû lÖ A/G ®¶o ng­îc, α-globulin t¨ng cao.

- Tæng ph©n tÝch n­íc tiÓu: Protein – TÕ bµo – Trô niÖu

4.2. C¸c xÐt nghiÖm ®Æc hiÖu

- Kh¸ng thÓ kh¸ng nh©n ANA, ds ADN

- TÕ bµo Hargraves

- Kh¸ng thÓ kh¸ng photpholipit: kh¸ng thÓ kh¸ng Cardiolipin g©y ph¶n øng gi¶ víi
giang mai.

- Sinh thiÕt da b»ng miÔn dÞch huúnh quang thÊy cã l¾ng ®äng c¸c globulin miÔn
dÞch vµ c¸c bæ thÓ nèi liÒn da – th­îng b×.

- Sinh thiÕt thËn.

5. Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n cña héi khíp häc hoa kú (ARA) 1982

5.1. Ban h×nh c¸nh b­ím ë mÆt

5.2. Ban d¹ng ®Üa

5.3. Nh¹y c¶m ¸nh s¸ng

5.4. LoÐt miÖng

5.5. Viªm ®a khíp

5.6. Viªm mµng tim hoÆc mµng phæi

5.7. Tæn th­¬ng thËn: Protein/niÖu > 0,5 g/24 h ; hång cÇu niÖu; trô niÖu

5.8. Tæn th­¬ng thÇn kinh – t©m thÇn

5.9. Rèi lo¹n vÒ m¸u

- ThiÕu m¸u huyÕt t¸n

- B¹ch cÇu d­íi 4000/ mm3

- TiÓu cÇu d­íi 100.000/ mm3

5.10.  Rèi lo¹n miÔn dÞch

- ANA; ds ADN

- TÕ bµo Hargraves

- Kh¸ng thÓ kh¸ng Sm
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- Ph¶n øng giang mai d­¬ng tÝnh gi¶ kÐo dµi trªn 6 th¸ng vµ trong 6 th¸ng ®ã ph¶i
kh«ng cã biÓu hiÖn cña bÖnh giang mai

5.11. Kh¸ng thÓ kh¸ng nh©n ë hiÖu gi¸ bÊt th­êng

ChØ cÇn 4 trong 11 tiªu chuÈn lµ chÈn ®o¸n d­¬ng tÝnh.

6. C¸c thÓ bÖnh

6.1. M¹n tÝnh: lµnh v× tæn th­¬ng chØ kh­ tró ngoµi da, kh«ng cã tæn th­¬ng néi t¹ng.

6.2. CÊp tÝnh: nÆng v× cã tæn th­¬ng néi t¹ng

Tuy nhiªn tõ m¹n tÝnh cã thÓ chuyÓn thµnh cÊp tÝnh nÕ u cã nh÷ng yÕu tè thuËn lîi nh­
stress, dÞ øng thuèc…

7. ChÈn ®o¸n ph©n biÖt

7.1. Sèt kÐo dµi trong mét sè bÖnh kh¸c nh­ ung th­, nhiÔm trïng, sèt rÐt, sèt virus …

7.2. Lupus kinh – Lupus h×nh ®Üa: lµnh tÝnh v× tæn th­¬ng chØ kh­ tró ngoµi da

7.3. Viªm khíp d¹ng thÊp: trong giai ®o¹n ®Çu nÕu chØ cã ®au khíp vµ sèt rÊt dÔ nhÇm.
Tuy nhiªn trong viªm  khíp d¹ng thÊp tæn th­¬ng khíp rÊt ®Æc tr­ng, kÌm theo cã
biÕn d¹ng x­¬ng khíp.

7.4. X¬ cøng b× hÖ thèng tiÕn triÓn: ®Ó chÈn ®o¸n d­¬ng tÝnh cã cøng da toµn th©n vµ
héi chøng Raynaud

8. §iÒu trÞ

8.1. C¸c thuèc chèng viªm kh«ng ph¶i steroid

§­îc dïng trong giai ®o¹n ®Çu cña bÖnh v× t¸c dông chèng viªm, gi¶m ®au, h¹ sèt.
Th­êng sö dông thuèc thuéc c¸c nhãm Salicylic, Indomethacin, Pyrazol, Ibuprofen.

8.2. Thuèc chèng sèt rÐt

§­îc sö dông ®Ó ®iÒu trÞ Lupus tõ cuèi thÕ kû XX. RÊt cã hiÖu qu¶ trong ®iÒu trÞ tæn
th­¬ng da ë c¸c tr­êng hîp lupus kinh còng nh­ c¸c triÖu chøng toµn th©n kh¸c (sèt,
mÖt mái, gµy sót… ). LiÒu ®iÒu trÞ th­êng b¾t ®Çu tõ 200mg 2 lÇn trong mét ngµ y, sau
mét th¸ng kh«ng cã ®¸p øng cã thÓ t¨ng liÒu 600mg trong mét ngµy. LiÒu duy tr× lµ
200mg. Tuy nhiªn thuèc chèng sèt rÐt cã t¸c dông phô lªn m¾t nªn khuyªn bÖnh nh©n
kh¸m m¾t 2 lÇn trong mét n¨m.

8.3. Corticoid

§­îc ®­a vµo ®iÒu trÞ Lupus tõ 1950. Cã t¸c dông chèng viªm vµ øc chÕ miÔn dÞch râ
rÖt.

Trong giai ®o¹n ®Çu cña bÖnh, dïng liÒu thÊp tõ 5 -15mg/24h, sau ®ã h¹ liÒu cø 15
ngµy h¹ 1mg. Trong c¸c tr­êng hîp nÆng, dïng liÒu tõ 1 -2mg/kg/24h. Cã thÓ dïng
®­êng uèng hoÆc tiªm truyÒn. Dïng liÒu tÊn c«ng lóc dµi 2-3 tuÇn, sau ®ã cø 7 ngµy
gi¶m liÒu mét lÇn, mçi lÇn 5 -10mg. Theo dâi kÕt qu¶ ®iÒu trÞ dùa trªn l©m sµng, xÐt
nghiÖm vµ c¸c t¸c dông phô cña thuèc.
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8.4. Thuèc øc chÕ miÔn dÞch

Trong c¸c tr­êng hîp cã tæn th­¬ng cÇu thËn nh­ng dïng corticoid liÒu c ao vÉn kh«ng
cã t¸c dông cã thÓ dïng c¸c thuèc øc chÕ miÔn dÞch.

Cyclophosphamid dïng ®­êng uèng, liÒu l­îng tõ 1 -4mg/kg/24h. Ng­êi ta thÊy cã tiÕn
triÓn tèt sau khi ®iÒu trÞ 10 tuÇn b»ng Cyclophosphamid. Tuy nhiªn trong qu¸ tr×nh
®iÒu trÞ ph¶i theo dâi chøc n¨ng thËn vµ khi dõng thuèc cã thÓ cã ®ît bïng ph¸t bÖnh
nÆng h¬n.

8.5. §iÒu trÞ triÖu chøng

- Kh¸ng sinh nÕu cã nhiÔm trïng

- An thÇn nÕu cã tæn th­¬ng hÖ thÇn kinh

- Chèng ®«ng nÕu cã viªm t¾c tÜnh m¹ch

- H¹ ¸p trong tr­êng hîp tæn th­¬ng thËn nÆng

- C¸c thuèc b«i t¹i chç nh­ kem Betnovat, kem Betamethason.

9. Tiªn l­îng

Kh«ng râ rµng, bÖnh kÐo dµi nhiÒu n¨m, ph¶i dïng thuèc liªn tôc vµ theo sù chØ dÉn
cña b¸c sü.

Mét sè h×nh ¶nh minh ho¹

H×nh 1 : Lupus ban ®á hÖ thèng
Viªm loÐt miÖng

H×nh 2: Lupus ban ®á hÖ thèng
ban h×nh c¸nh b­ím
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C©u hái tù l­îng gi¸

1. H·y kÓ tªn c¸c tù kh¸ng thÓ tham gia vµo c¬ chÕ bÖnh lupus.

2. Tr×nh bµy vai trß cña c¸c tù kh¸ng thÓ  trong c¬ chÕ bÖnh SLE.

3. Tr×nh bµy c¸c phøc hîp miÔn dÞch vµ bæ thÓ trong c¬ chÕ bÖ nh SLE.

4. H·y nªu c¸c yÕu tè nguyªn nh©n lµm ph¸t sinh bÖnh SLE.

5. Tr×nh bµy c¸c xÐt nghiÖm ®Æc hiÖu vµ kh«ng ®Æc hiÖu chÈn ®o¸n SLE.

6. Tr×nh bµy c¸c biÓu hiÖn l©m sµng cña bÖnh SLE.

7. H·y kÓ 11 tiªu chuÈn chÈn ®o¸n theo ARA 1982.

8. ChÈn ®o¸n ph©n biÖt Lupus ban ®á víi mét sè bÖnh kh¸c.

9. §iÒu trÞ Lupus ban ®á hÖ thèng.

10. H·y nªu ®Æc ®iÓm tiÕn triÓn bÖnh SLE.
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x¬ cøng b× (XCB)

Môc tiªu häc tËp:

1. N¾m ®­îc ®Þnh nghÜa, ph©n lo¹i vµ c¬ chÕ bÖnh sinh cña bÖnh XCB.

2. Tr×nh bµy ®­îc biÓu hiÖn l©m sµng vµ c¸c xÐt nghiÖm trªn bÖnh nh©n XCB.

3.  HiÓu ®­îc nguyªn t¾c c¬ b¶n trong ®iÒu trÞ bÖnh XCB.

1. §¹i c­¬ng

1.1. §Þnh nghÜa

XCB lµ bÖnh cã tæn th­¬ng toµn bé tæ chøc liªn kÕt, víi tæn th­¬ng ë nhiÒu c¬ quan
kh¸c nhau ®Æc tr­ng b»ng c¸c tæn th­¬ng ë ®éng m¹ch, mao m¹ch nhá g©y x¬ cøng vµ
lµm t¾c nghÏn c¸c m¹ch m¸u ë da, èng tiªu ho¸, tim, phæi , thËn vµ c¸c c¬ quan kh¸c
nhau.

Tæn th­¬ng da th­êng kh­ tró, t¹i ®ã xuÊt hiÖn sù t¨ng sinh nhiÒu chÊt t¹o keo ë tæ
chøc liªn kÕt d­íi da. Tæn th­¬ng néi t¹ng lµ ®iÒu kiÖn tiªn l­îng.

1.2. Ph©n lo¹i

1.2.1. ThÓ tæn th­¬ng da lan to¶ :

+ Héi chøng Raynaud Ýt nhÊt cã 1 n¨m tr­íc khi cã tæn th­¬ng da.

+ Tæn th­¬ng da ë gèc chi vµ th©n m×nh

+ Hay gÆp vµ cã khi cã rÊt sím :

 Tæn th­¬ng tæ chøc kÏ cña phæi

 Suy thËn

 Tæn th­¬ng d¹ dµy, ruét non mét c¸ch lan táa.

 Tæn th­¬ng c¬ tim

+ D·n vµ ph¸ huû c¸c mao m¹ch.

1.2.2. ThÓ tæn th­¬ng khu tró:

+ Cã héi chøng Raynaud tõ nhiÒu n¨m tr­íc.

+ Tæn th­¬ng da kh­ tró ë ®Çu ngãn (tõ ngãn tay lªn ®Õn cæ tay hoÆc tõ ngãn ch©n
®Õn ®Çu gèi), ®«i khi cøng da kh­ tró ë vïng d­íi x­¬ng ®ßn).

+ Cã nguy c¬ t¨ng ¸p lùc ®éng m¹ch phæi muén.

+ Cã hoÆc kh«ng cã :

 Tæn th­¬ng tæ chøc kÏ cña phæi

 §au d©y thÇn kinh tam thoa

+ X¬ ho¸ vµ d·n c¸c mao m¹ch ë tæ chøc d­íi da.

+ Héi chøng CREST: bao gåm 4 dÊu hiÖu sau ®©y:
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-Héi chøng Raynaud

-V«i ho¸

-X¬ cøng ngãn chi

- D·n m¹ch vµ x¬ cøng thùc qu¶n.

1.3. DÞch tÔ häc

Lµ bÖnh hiÕm gÆp, tÇn suÊt gÆp thay ®æi gi÷a c¸c nghiªn cøu. Nh­ng ng­êi ta nhËn
thÊy r»ng t¹i Mü  cã tõ 2,3 ®Õn 16 tr­êng hîp ph¸t hiÖn míi trong 1 triÖu d©n mçi n¨m.

BÖnh b¾t ®Çu th­êng tõ 40 - 50 tuæi, ë n÷ xuÊt hiÖn sím h¬n kho¶ng 30 - 39 tuæi.
Tr­íc tuæi 20, ng­êi ta gÆp víi tû lÖ 10% c¸c tr­êng hîp nghiªn cøu. Tû lÖ tö vong
hµng n¨m trung b×nh ë Mü kho¶ng 2,1 ®Õn 2,8 trªn 1 triÖu d©n. Tû lÖ nµy thay ®æi tuú
theo tuæi.

Tû lÖ tö vong trung b×nh ë Mü kho¶ng tõ 2,1 ®Õn 2,8/1 triÖu d©n. Tû lÖ nµy thay ®æi tuú
theo tuæi cña bÖnh nh©n.

PhÇn lín bÖnh nh©n tö vong cã thêi gian tiÕn triÓn trung b×nh 5 n¨m. §©y lµ thêi gian
cho mét qu¸ tr×nh tæn th­¬ng néi t¹ng tiÕn triÓn.

1.4. C¬ chÕ  bÖnh sinh

X¬ cøng b× lµ bÖnh cã  c¬ chÕ phøc t¹p . Tuy nhiªn tõ nhiÒu c¬ chÕ ®· biÕt qua nghiªn
cøu vÒ sù tham gia cña nhiÒu lo¹i tÕ bµo, vÒ nhiÒu ph©n tö (kh¸ng thÓ, ho¹t chÊt trung
gian)…  Ng­êi ta m« h×nh ho¸ c¬ chÕ bÖnh sinh cña x¬ cøng b× nh­ sau (s¬ ®å 1) :

­

S¬ ®å 1 : M« h×nh ho¸ c¬ chÕ bÖnh sinh cña x¬ cøng b×

1.4.1. BÖnh lý vÒ chÊt t¹o keo

+ T¨ng l­îng chÊt t¹o keo ngoµi tÕ bµo nh­ protÐoglycanes, fibronectin, laminin…  t¹o
nªn c¸c tæn th­¬ng vÒ gi¶i phÉu bÖnh häc c¬ b¶n cña XCB  ®ã lµ x¬ cøng da vµ dÇy
da.

Tæn th­¬ng
m¹ch m¸u

Rèi lo¹n
miÔn dÞch

Rèi lo¹n chuyÓn ho¸
chÊt t¹o keo

Rèi lo¹n
nhiÔm s¾c thÓ

Gen YÕu tè
m«i tr­êng

X¬ cøng b×
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+ Nghiªn cøu qua kÝnh hiÓn vi ®iÖn tö ng­êi ta nhËn thÊy xuÊt hiÖn sù tÝch tô cña c¸c
sîi fibrin xen quÖn víi c¸c sîi t¹o keo . §iÒu nµy lµm biÕn ®æi cÊu tróc cña da do
t¨ng l¾ng ®äng vµ b¸m dÝnh.

1.4.2. BÖnh lý tæn th­¬ng m¹ch m¸u

.+ Trong XCB tæn th­¬ng c¸c m¹ch m¸u cã kÝch cì nhá (50 – 500 microns). Héi
chøng Raynaud rÊt hay gÆp (90 – 95% sè bÖnh nh©n), ®©y ®­îc coi lµ sù tæn
th­¬ng vi m¹ch chñ yÕu trong x¬ cøng b×.

+ Cã sù t¨ng sinh c¸c tÕ bµo néi m«, lµm dµy tæ chøc trung m«, x¬ ho¸ thø ph¸t vµ
l¾ng ®äng chÊt t¹o keo g©y ra t¾c vi m¹ch do hÑp lßng m¹ch nhá.

+ Tho¸i ho¸ nh©n vµ ho¹i tö nh©n c¸c tÕ bµo néi m¹ch. MÊt ®i t×nh tr¹ng liªn kÕt chÆt
chÏ cña thµnh m¹ch. T¨ng qu¸ tr×nh thÈm thÊu thµnh m¹ch g©y ra phï, th©m nhiÔm
tÕ bµo viªm.

1.4.3. BÖnh lý  hÖ miÔn dÞch

+ C¸c tÕ bµo cña hÖ miÔn dÞch nh­ lympho, ®¹i thùc bµo vµ c¸c cytokines kh¸c nhau
®Òu tham gia trong c¬ chÕ tæn th­¬ng cña m¹ch m¸u vµ tæ chøc liªn kÕt.

+ Phèi hîp víi c¸c tæn th­¬ng vÒ gen riªng biÖt t¸c ®éng mét c¸ch gi¸n tiÕp b»ng
c¸ch kÝch thÝch c¸c nguyªn bµo sîi vµ c¸c tÕ bµo néi m«.

+ Trung t©m  tæn th­¬ng da lµ sù th©m nhiÔm c¸c tÕ gµo T - CD4 vµ T – CD8, nhiÒu
nhÊt ë vïng xung quanh m¹ch m¸u vµ thÇn kinh.

+ KÝch thÝch c¸c lympho B s¶n xuÊt mét l­îng lín kh¸ng thÓ, chñ yÕu lµ c¸c tù kh¸ng
thÓ.

2. chÈn ®o¸n  x¬ cøng b× lan to¶

2.1. Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n

Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n dùa vµo c¸c tiªu chuÈn l©m sµng cña héi khíp Hoa kú (ARA)
®èi víi XCB hÖ thèng.

Tiªu chuÈn chÝnh:

* X¬ cøng da vïng chi: da c¨ng cøng, dµy, Ên kh«ng lâm.

Tiªu chuÈn phô:

* Cøng ngãn chi: cøng c¸c ngãn tay hoÆc ch©n, h¹n chÕ gÊp, duçi c¸c ngãn tay.

* ChËm lªn sÑo vïng da ngãn chi.

* X¬ phæi vïng ®¸y.

(L­u ý: CÇn cã 1 tiªu chuÈn chÝnh vµ 2 tiªu chuÈn phô).
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2.2. TriÖu chøng l©m sµng th­êng gÆp:

2.2.1. HiÖn t­îng Raynaud (xem  h×nh 1)

+ GÆp ë 95% c¸c tr­êng hîp bÖnh nh©n
XCB vµ 4% ®Õn 5% trong d©n c­. Lµ
dÊu hiÖu cã tr­íc tõ vµi th¸ng hoÆc vµi
n¨m tr­íc khi cã x¬ cøng b×. TiÕn triÓn
mét c¸ch ©m thÇm.

+ §©y lµ rèi lo¹n qu¸ tr×nh vËn m¹ch ë
®Çu chi do t¸c ®éng cña l¹nh vµ tiÕn
triÓn trong 3 giai ®o¹n.

 Giai ®o¹n ®Çu trong vµi phót, x¶y ra nhanh ë mét hoÆc nhiÒu ngãn cña 2 bµn tay lµm
®Çu ngãn tr¾ng, l¹nh vµ gi¶m c¶m gi¸c. §©y lµ giai ®o¹n cÇn cho chÈn ®o¸n.

 Giai ®o¹n 2: Vïng chi tÝm l¹i vµ ®au do ø trÖ m¸u ë hÖ tiÓu tÜnh m¹ch.

 Giai ®o¹n 3: Bµn tay trë l¹i hång do gi·n në c¸c mao qu¶n. Bµn tay trë nªn nãng
h¬n.

HiÖn t­îng Raynaud ngµy cµng xuÊt hiÖn nhiÒu, gÇn l¹i, vµ râ nÐt cïng víi qu¸ tr×nh
tiÕn triÓn cña bÖnh. Giai ®o¹n nÆng bµn tay lu«n l¹nh, tÝm vµ gi¶m c¶m gi¸c.

2.2.2. Tæn th­¬ng da vµ niªm m¹c (da, niªm m¹c, mãng) tr¶i qua 3 giai ®o¹n: phï, cøng ,
teo da, mÊt c¸c nÕp trªn da.

+ Da vïng tr¸n, quanh m¾t ph¼ng, mÊt nÕp nh¨n, m«i máng  c¨ng, khu«n mÆt v« c¶m.

+ Da cøng ë vïng ngãn, dµy lªn t¹o thµnh m¶ng d a kh«, dÝnh s¸t vµo líp s©u lµm h¹n
chÕ gÊp duçi, gi¶m tiÕt må h«i, rông l«ng, mãng kh« cøng, gÉy vµ cã khÝa. NhiÒu
khi cã teo da râ ë ngãn.

+ LoÐt vµ ho¹i tö ®Çu ngãn do lo¹n d­ìng vµ t¾c m¹ch , ®«i khi  ph¶i th¸o ®èt ngãn ®èi
víi tr­êng hîp nÆng vµ ®au. LoÐt cã thÓ gÆp ë c¸c vïng da kh¸c do lo¹n d­ìng (h×nh 2).

+ LoÐt miÖng, ¸p xe r¨ng lîi còng lµ dÊu
hiÖu hay gÆp. H¹n chÕ më miÖng do cøng,
cã h×nh khÝa da quanh miÖng.

+ XuÊt hiÖn vïng mÊt s¾c tè trªn da (30%),
®«i khi xuÊt hiÖn vïng calci ho¸ d­íi da ë
®Çu ngãn hoÆc vïng da c¼ng tay, cæ, ®Çu
gèi. Sù l¾ng ®äng calci nµy kh«ng lµm
thay ®æi mµu da, tuy nhiªn cã mËt ®é
ch¾c, kh«ng ®Òu vµ cã thÓ cã loÐt.

H×nh 1: DÊu hiÖu Raynaud giai ®o¹n tÝm

H×nh 2 : H×nh ¶nh loÐt ®Çu chi
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2.2.3.  Tæn th­¬ng hÖ  tiªu ho¸ (xem b¶ng 1)

B¶ng 1 : BÖnh lý hÖ tiªu hãa trong x¬ cøng b×

MiÖng Thùc qu¶n D¹ dµy Ruét

LoÐt miÖng Trµo ng­îc thùc qu¶n Gi¶m nhu ®éng NhiÔm khuÈn

Viªm gai l­ìi Gi¶m nhu ®éng D·n d¹ dµy LoÐt hµnh t¸ trµng

D·n mao m¹ch HÑp thùc qu¶n ø thøc ¨n Gi¶m nhu ®éng

Rèi lo¹n vÒ nuèt LoÐt thùc qu¶n LoÐt d¹ dµy LoÐt ruét non

Teo gai l­ìi Ch¶y m¸u d¹ dµy Thñng ruét

AbcÌs r¨ng Ho¹i tö ruét

2.2.4. Tæn th­¬ng thËn

Lµ nguyªn nh©n tö vong cña XCB . C¸c tæn th­¬ng th­êng lµ:

+ Suy thËn cÊp (gÆp víi tÇn suÊt tõ 15 – 20%)

+ Protein  niÖu ®¬n thuÇn kÌm t¨ng HA, thiÕu m¸u.

+ Tæ chøc häc cña thËn tæn th­¬ng :

 Qu¸ s¶n líp néi m¹ch c¸c ®éng m¹ch liªn thuú.

 Ho¹i tö d¹ng fibrin t¹i c¸c tiÓu ®éng m¹ch.

 T¨ng sinh c¸c tÕ bµo mµng ®¸y cÇu thËn.

 Cã thÓ ph¸t hiÖn sù l¾ng ®äng cña C3a vµ IgM b»ng ph­¬ng ph¸p miÔn dÞch huúnh

quang trªn thµnh m¹ch m¸u tæn th­¬ng g©y ra thiÕu m¸u côc bé t¹i c¸c vïng vá thËn,

g©y x¬ ho¸ ®¬n vÞ cÇu thËn. Tæn th­¬ng th­êng lÆng lÏ, ©m thÇm , nh­ng tiªn l­îng rÊt

nÆng. Suy thËn lµ nguyªn nh©n chÝnh g©y tö vong.

+ Nguyªn nh©n cña tæn th­¬ng thËn  chñ yÕu lµ do gi¶m th Ó tÝch m¸u ®Õn thËn mét mÆt

do x¬ cøng ®éng m¹ch thËn ®Æc biÖt c¸c m¹ch m¸u nhá, mÆt kh¸c cã sù bµi tiÕt Renin

t¹i tæ chøc cËn cÇu thËn g©y co m¹ch vµ gi¶m l­u l­îng t¹i thËn. (xem s¬ ®å 2)
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S¬ ®å 2 :  Sinh lý bÖnh cña tæn th­¬ng thËn trong XCB

2.2.5. Tæn th­¬ng phæi

 X¬ phæi do x¬ ho¸ tæ chøc kÏ lµ biÕn chøng hµng ®Çu trong x¬ cøng b×. BiÓu hiÖn khã
thë khi g¾ng søc, ho khan kh«ng kh¹c ®êm, gi¶m r× rµo phÕ nang ë ®¸y phæi.

 XQ phæi cho thÊy h×nh ¶nh “l­íi”  ë giai ®o¹n ®Çu, sau ®ã xuÊt hiÖn c¸c nèt mê xen
lÉn, tËp trung ë vïng rèn phæi tr¶i dµi xuèng ®¸y phæi. §«i khi xuÊt hiÖn h×nh ¶nh bäng
khÝ do d·n phÕ nang.

 Chôp c¾t líp phæi cho thÊy râ tæn th­¬ng ë giai ®o¹n sím khi XQ cßn trong giíi h¹n
b×nh th­êng.

 Th¨m dß qu¸ tr×nh th«ng khÝ phæi cho phÐp ph¸t hiÖn sím dÊu hiÖu x¬ tæ chøc kÏ cña
phæi, tr­íc khi cã dÊu hiÖu cña XQ phæi, qu¸ tr×nh x¬ phæi sÏ g©y ra rèi lo¹n th«ng khÝ
h¹n chÕ (gi¶m c¸c thÓ tÝch khÝ cña phæi).

+ T¨ng ¸p lùc ®éng m¹ch phæi: ®o ¸p lùc ®éng m¹ch phæi lµ cÇn thiÕt trong c¸c tr­êng
hîp XCB .  §©y lµ biÕn chøng muén vµ lµ nguyªn nh©n tö vong.

2.2.6. Tæn th­¬ng tim

+ DÊu hiÖu l©m sµng kh«ng ®Æc hiÖu cho riªng XCB ®ã lµ khã thë g¾ng søc, håi hép,
tøc ngùc, tÝm  m«i vµ ®Çu chi.

+ Tæn thu¬ng tim hay gÆp:

 Viªm mµng ngoµi tim cã thÓ cÊp hoÆc tiÕn triÓn m·n tÝnh. §èi víi thÓ m·n tÝnh

T¾c vi m¹ch

Héi chøng tan m¸u vµ
t¨ng urÐe m¸u

Co m¹ch thËn Tæn th­¬ng
m¹ch m¸u nhá

Gi¶m l­u l­îng
tuÇn hoµn thËn

HÑp vµ t¾c c¸c ®éng
m¹ch liªn thuú

Bµi tiÕt Renin ThiÕu oxy tÕ bµo

Bµi tiÕt
angiotensin II

T¨ng HA

Ho¹i tö vïng vá
thËn kh­ tró

Protein niÖu  t¨ng
urÐe m¸u suy thËn
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th­êng kh«ng cã triÖu chøng, chØ ph¸t hiÖn trªn siªu ©m tim…  Cã thÓ kÌm theo trµn
dÞch mµng ngoµi tim víi sè l­îng võa hoÆc nhiÒu.

 BÖnh c¬ tim trong XCB rÊt hay gÆp do rèi lo¹n tuÇn hoµn vi m¹ch cña ®éng m¹ch
vµnh nu«i d­ìng c¬ tim. Do qu¸ tr×nh x¬ cøng mao m¹ch, co th¾t, hÑp mao m¹ch g©y
gi¶m qu¸ tr×nh t­íi m¸u cña c¬ tim. T×nh tr¹ng nµy ®­îc c¶i thiÖn khi ®iÒu trÞ b»ng c¸c
thuèc chÑn Calci nh­ NifÐdipine.

 Rèi lo¹n dÉn truyÒn tù ®éng g©y ra c¸c rèi lo¹n vÒ nhÞp, bloc nh¸nh, bloc nhÜ thÊt.

2.2.7. Tæn th­¬ng x­¬ng vµ khíp : GÆp tõ 45% - 90% c¸c bÖnh nh©n bÞ XCB hÖ thèng
tiÕn triÓn. §©y ®«i khi lµ dÊu hiÖu ®Çu tiªn cña bÖnh.

+ §au, viªm nhiÒu khíp ®èi xøng, cøng khíp vµo buæi s¸ng  lµm ng­êi ta th­êng nghÜ
®Õn viªm khíp d¹ng thÊp.

+ Th­êng ®au, viªm ë c¸c khíp ®èt, bµn ngãn, cæ tay, khíp gèi, cã thÓ s­ng, nãng, ®á
kÌm theo.

+ Viªm bao ho¹t dÞch t¹i khíp ®au, trµn dÞch khíp, th©m nhiÔm nhiÒu tÕ bµo ®¬n nh©n
vµ lympho.

+ H¹n chÕ vËn ®éng, cã c¶m gi¸c co cøng khi vËn ®éng. §iÒu nµy ®«i khi cßn do cøng
da lµm nÆng thªm.

+ Trªn XQ khíp ng­êi ta cã thÓ quan s¸t thÊy dµy lªn cña phÇn mÒm quanh khíp, hÑp
khíp, lo·ng x­¬ng, huû ®Çu x­¬ng trong khíp.

2.2.8. Tæn th­¬ng c¬

+ B¾t ®Çu b»ng ®au c¬ t¨ng dÇn lªn.

+ T¨ng c¸c men c¬ võa ph¶i trong huyÕt thanh nh­ng lµ dÊu hiÖu rÊt cã ý nghÜa.

+ Sinh thiÕt c¬ t×m thÊy x¬ ho¸ tæ chøc kÏ, gi¶m ®­êng kÝnh c¸c sîi c¬, gi¶m sè l­îng
mao m¹ch trong tæ chøc c¬. Tuy nhiª n sinh thiÕt c¬ kh«ng ph¶i lµ thñ thuËt ®­îc
khuyªn dïng v× sau sinh thiÕt cã hiÖn t­îng chËm qu¸ tr×nh lªn sÑo ë bÖnh nh©n
XCB 2.2.9. Tæn th­¬ng hÖ néi tiÕt

+ Suy tuyÕn gi¸p hoÆc c­êng gi¸p cã thÓ gÆp.

+ Cã kh¸ng thÓ kh¸ng gi¸p  t×m thÊy trong nh÷ng bÖnh nh©n suy gi¸p.

+ Suy tuyÕn cËn gi¸p do x¬ ho¸  tuyÕn g©y ra.

+ Teo tuyÕn th­îng thËn ®­îc m« t¶ trong XCB cã thÓ do qu¸ tr×nh ®iÒu trÞ corticoides
kÐo dµi hoÆc do chÝnh XCB g©y ra.

2.2.10. Tæn th­¬ng thÇn kinh

+ Cã thÓ g©y tæn th­¬ng d©y tam thoa víi c¸c t riÖu chøng: dÞ c¶m, ®au, ®èi xøng do
tæn th­¬ng 2 nh¸nh d­íi cña d©y thÇn kinh nµy. Th­êng kh«ng cã rèi lo¹n vËn ®éng.

+ Cã thÓ cã tæn th­¬ng hÖ thÇn kinh trung ­¬ng, rèi lo¹n t©m thÇn kÌm theo. Ng­êi ta
còng m« t¶ ®Õn c¸c dÊu hiÖu tæn th­¬ng thÇn kinh  ng o¹i biªn. C¸c tæn th­¬ng thÇn
kinh cµng nÆng lªn khi cã sù gi¶m vitamin B12 do qu¸ tr×nh kÐm hÊp thu, calci ho¸
trong tuû hoÆc chÌn Ðp tuû.
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+ Tæn th­¬ng hÖ thÇn kinh tù ®éng rÊt hay gÆp trong c¸c tæn th­¬ng ë d¹ dµy vµ ruét
g©y ra rèi lo¹n vÒ nhu ®éng cña d¹ dµy vµ ruét.

2.3. XÐt nghiÖm

2.3.1 C¸c kh¸ng thÓ kh¸ng nh©n trong XCB:

Ng­êi ta ph¸t hiÖn ®­îc mét sè kh¸ng thÓ kh¸ng nh©n nh­ : Anti – Histone …
trong XCB , tuy nhiªn viÖc x¸c ®Þnh hiÖu gi¸ trong chÈn ®o¸n bÖnh cßn cÇn ®­îc
nghiªn cøu nhiÒu.

2.3.2. C¸c xÐt nghiÖm kh¸c

+ Héi chøng viªm trªn xÐt nghiÖm: t¨ng tèc ®é m¸u l¾ng, t¨ng globuline, t¨ng
Ferritin, t¨ng CRP.

+ ThiÕu m¸u, th«ng th­êng lµ thiÕu m¸u hång cÇu nhá, nh­îc s¾c, ®«i khi cã thiÕu
m¸u tan m¸u tù miÔn.

+ Sinh thiÕt da: h×nh ¶nh t¨ng sinh c¸c nguyªn bµo sîi, chÊt t¹o keo, dÇy thµnh mao
m¹ch d­íi da, tæn th­¬ng líp tÕ bµo néi m«, h×nh ¶nh t¾c vi m¹ch, th©m nhiÔm c¸c
tÕ bµo viªm xung quanh m¹ch m¸u.

2.4. TiÕn triÓn vµ tiªn l­îng

+ TiÕn triÓn cña XCB hÖ thèng  rÊt kh¸c nhau vµ khã nh×n thÊy truíc ®­îc. Tiªn l­îng
chung phô thuéc vµo sù tæn th­¬ng néi t¹ng. YÕu tè tiªu l­îng xÊu lµ møc ®é tæn
th­¬ng thËn vµ tim  , nã cßn phô thuéc vµo sù lan to¶ nhanh chãng cña tæn th­¬ng
da.

+ YÕu tè tiªu l­îng bÖnh ®­îc ®Ò cËp nhiÒu ®ã lµ tæn th­¬ng phæi víi FEV1 <70% so
víi gi¸ trÞ lý thuyÕt vµ c¸c dÊu hiÖu xuÊt hiÖn sím cña viªm mµng ngoµi tim hoÆc rèi
lo¹n s¾c tè da ngay ë lÇn ®Çu kh¸m bÖnh.

2.5. ChÈn ®o¸n ph©n biÖt

Cã nhiÒu tæn th­¬ng cøng da rÊt gÇn víi tæn th­¬ng da trong XCB.

2.5.1 Cøng da phï niªm  : bÖnh hiÕm gÆp, nã cã mét sè ®Æc ®iÓm sau:

+ L¾ng ®äng nhiÒu c¸c ph©n tö mucopolysacarides ë líp th­îng b×, trung b×.

+ Gia t¨ng nhiÒu nguyªn bµo sîi t¹i tæ chøc d­íi da.

+ NhiÒu sÈn cã ®­êng kÝnh 2 – 3mm ë da cæ tay, mÆt mu tay, c¸nh tay vµ mÆt.
Th­êng phèi hîp víi cøng da toµn thÓ.

+ ChÈn ®o¸n dùa vµo sinh thiÕt da.

2.5.2. Teo cøng da bÈm sinh

+ Héi chøng Werner: bÖnh cã tÝnh gia ®×nh. XuÊt hiÖn teo da thÓ gièng XCB, teo c¬,
®ôc thuû tinh thÓ 2 bªn, phèi hîp c¸c bÖnh lý vÒ ®éng m¹ch. Trªn da cã nhiÒu vÕt
loÐt, lo¹n d­ìng ë ch©n hay phèi hîp víi lo·ng x­¬ng vµ ®¸i ®­êng.
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2.5.3. C¸c bÖnh phèi  hîp

+ Héi chøng Gougerot – Sjogren: th­êng gÆp víi tû lÖ thÊp tõ 1,4 – 7,8% nh÷ng
bÖnh nh©n , ng­êi bÖnh th­êng cã ph× ®¹i tuyÕn mang tai,  gi¶m tiÕt dÞch n­íc bät.
T¹i tuyÕn cã th©m nhiÔm c¸c tÕ bµo lympho.

+ Viªm da c¬ : Tæn th­¬ng c¬ kÌm víi XCB lµ rÊt hay gÆp. Th«ng th­êng cã t¨ng men
c¬ (CK, CKMP, GOT, GPT… ). Trªn l©m sµng cã hiÖn t­îng yÕu c¬, rèi lo¹n ®iÖn c¬,
cã biÓu hiÖn viªm c¬ khi sinh thiÕt c¬. §«i khi cßn cã biÓu hiÖn l©m sµng cña viªm
da c¬.

+ Lupus ban ®á: Trong bÖnh lý nµy còng hay gÆp c¸c triÖu chøng chung cña XCB nh­
®au c¬ ®au khíp. Tuy nhiªn kh¸ng thÓ kh¸ng DNA gÆp trong Lupus ban ®á hÖ thèng
víi tÇn suÊt cao h¬n.

+ Héi chøng Shapr: lµ héi chøng bao g åm c¸c dÊu hiÖu cña héi chøng Raynaud, ngãn
tay cøng, ®au khíp kh«ng biÕn d¹ng vµ viªm c¬, trong huyÕt thanh xuÊt hiÖn kh¸ng
thÓ kh¸ng nh©n hoµ tan typ anti – RNP víi hiÖu gi¸ cao, kh¸ng thÓ nµy Ýt cã trong
XCB.

3. §iÒu trÞ XCB toµn thÓ

3.1. §iÒu trÞ toµn th©n

3.1.1. Kh«ng dïng thuèc

+ Cai thuèc l¸ nh»m chÆn qu¸ tr×nh t¸c ®éng ®Õn phæi vµ m¹ch m¸u.

+ TËp thÓ lùc hµng ngµy ®Æc biÖt tËp thë th­êng xuyªn nh»m c¶i thiÖn th«ng khÝ cña
phæi.

+ Xoa bãp, phôc håi chøc n¨ng b»ng c¸c ph­¬ng ph¸p t¾m nãng, bäc paraff ine nh»m
phôc håi vËn ®éng, tr¸nh co cøng c¬, chèng teo c¬, t¨ng c­êng tuÇn hoµn mao m¹ch
n¬i tæn th­¬ng.

3.1.2. Corticoid  theo ®­êng toµn th©n: nh»m môc ®Ých

+ Lµm thay ®æi cÊu tróc sîi  t¹o keo.

+ Gi¶m ph¶n øng viªm t¹i da, khíp, c¬ vµ phæi.

+ §iÒu trÞ trong nh÷ng thÓ XCB cã kÌm viªm ®a c¬ , viªm da c¬ , lupus ban ®á vµ
trong nh÷ng thÓ nÆng cña XCB kh­ tró.

+ Corticoid kh«ng ph¶i lµ ph­¬ng tiÖn chñ yÕu nh»m ®iÒu trÞ c¸c tæn th­¬ng néi t¹ng
nÆng vµ gãp vµo viÖc quyÕt ®Þnh tiªn l­îng cña XCB.

+ LiÒu dïng hµng ngµy 0,5 – 1mg/kg/24, gi¶m liÒu sau ®ã.

3.1.3.  Corticoid  t¹i chç:

Mì Dermovat hoÆc Betamethason b«i trªn da 1 lÇn/24h trong thÓ tæn thu¬ng da kh«ng
nÆng vµ kh«ng qu¸ s©u.
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3.1.4. D – PÐnicillamin lµ thuèc ®iÒu trÞ viªm khíp d¹ng thÊp, còng cã thÓ sö d ông
®iÒu trÞ XCB. Nã øc chÕ qu¸ tr×nh tæng hîp chÊt t¹o keo cña tæ chøc liªn kÕt. LiÒu dïng
hµng ngµy tõ 300-600mg. Thêi gian cã thÓ ®Õn 6 th¸ng. Ng­êi ta cã thÓ  phèi hîp víi
corticoid  trong ®iÒu trÞ XCB. T¸c dông kh«ng mong muèn  hay gÆp khi dïng D -
PÐnicillamin ®ã lµ : rèi lo¹n tiªu ho¸, gi¶m tiÓu cÇu, gi¶m b¹ch cÇu, lo¹n s¶n tuû, suy
thËn,  nh­îc c¬ vµ dÞ øng víi  c¸c thµnh phÇn cña thuèc.

3.1.5. Methotrexat.

§­îc sö dông víi môc ®Ých øc chÕ s¶n xuÊt c¸c chÊt t¹o keo tõ c¸c nguyªn bµo sîi.
Ng­êi ta nhËn thÊy sù c¶i thiÖn cã ý nghÜa vÒ møc ®é tæn th­¬ng da, diÖn tÝch tæn
th­¬ng da, sù c¶i thiÖn nhu ®éng cña thùc qu¶n vµ héi chøng Raynaud. Ngoµi ra thay
huyÕt t­¬ng phèi hîp víi cyclophosphamid còng ®­îc ®Ò cËp ®Õn trong ®iÒu trÞ XCB
toµn thÓ.

3.2. §iÒu trÞ  tuú theo mét sè tæn th­¬ng

3.2.1. §iÒu trÞ héi chøng Raynaud: chñ yÕu lµ ®iÒu trÞ tæn th­¬ng m¹ch m¸u ngo¹i vi,
ng¨n chÆn qu¸ tr×nh s¶n xuÊt qu¸ nhiÒu tæ chøc sîi vµ chÊt t¹o keo.

+ §èi víi thÓ nhÑ:

 Nªn tr¸nh  tiÕp xóc l¹nh, tr¸nh chÊn th­¬ng dÔ g©y loÐt.

 Tr¸nh dïng c¸c thuèc dÔ g©y héi chøng Raynaud hoÆc lµm cho nã nÆng lªn: Bªta
bloquant, casÐin, nicotin, cocain vµ  c¸c thuèc co m¹ch kh¸c.

 VÖ sinh da tr¸nh loÐt, tr¸nh béi nhiÔm. §èi víi c¸c thÓ loÐt nÆng cã thÓ dïng mì
kh¸ng sinh t¹i chç. Khi tay bÞ Èm cÇn ®­îc lµm kh«.

 Dïng mì nitroglycÐrine (Lenitral) trªn vïng da ë ngãn t¹i vÞ trÝ 2 c¹nh bªn cña ngãn
n¬i cã ®éng m¹ch nhá ®i qua nh»m  lµm  d·n mao m¹ch nhá, c¶i thiÖn sù t­íi m¸u
®Õn ngãn chi.

+ §èi víi thÓ nÆng:

 øc chÕ kªnh calci ®­îc dïng phæ biÕn vµ cã hiÖu qu¶: Nifedipin tõ 20mg ®Õn
80mg/ngµy trong thêi gian dµi. BiÕn chøng hay gÆp lµ gi¶m tr­êng lùc c¬ t©m vÞ nªn
g©y trµo ng­îc thùc qu¶n, d¹ dµy v× vËy cÇn phèi hîp thªm thuèc anti – H2.

 Aspirin ®­îc dïng nh»m chèng ng­ng tËp tiÓu cÇu.

3.2.2. §iÒu trÞ khíp

+ Gi¶m ®au, chèng viªm kh«ng steroid hoÆc liÒu thÊp cña corticoid (  5-10mg/ngµy).

+ VËn ®éng liÖu ph¸p, vËt lý trÞ liÖu, chØnh h×nh thay thÕ nÕu biÕn d¹ng vµ h¹n chÕ vËn
®éng.

3.2.3. Tæn th­¬ng tim

+ C¸c thuèc chän kªnh calci lµm c¶i thiÖn râ nÐt sù t­íi m¸u cho c¬ tim do gi¶m co
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th¾t m¹ch m¸u nhá.

+ Cortiroid ®­îc dïng trong trµn dÞch hoÆc niªm mµng ngoµi tim phèi hîp.

3.2.4. §iÒu trÞ ë bé m¸y tiªu ho¸

+ §iÒu trÞ tæn th­¬ng thùc qu¶n lµ chñ yÕu:

 Dïng thuèc kh¸ng acid rÊt cã hiÖu qu ¶ trong tæn th­¬ng niªm m¹c thùc qu¶n.

 ¡n b÷a nhá, nhiÒu b÷a

 PrimpÐran ®­îc dïng trong viÖc c¶i thiÖn vËn ®éng thùc qu¶n.

3.2.5. §iÒu trÞ c¬n co m¹ch thËn

 §©y lµ tæn thu¬ng cÊp tÝnh dÔ g©y tö vong. Cã thÓ ®iÒu trÞ b»ng propranolon kÌm
thªm c¸c thuèc chèng ®«ng m¸u. Gi¶m HA b»ng thuèc øc chÕ men chuyÓn.

 Nhãm thuèc captopril (Lopril) cã hiÖu qu¶ trong ®iÒu trÞ co m¹ch thËn vµ t¨ng ¸p
®éng m¹ch phæi trong XCB.

3.2.6. §iÒu trÞ c¸c biÓu hiÖn ë phæi

 Kh«ng cã ®iÒu trÞ thËt hiÖu qu¶ cho x¬ phæi. Tæn th­¬n g th­êng nÆng dÇn vµ khã håi
phôc, trong thÓ nhÑ cã thÓ dïng D – pÐnicillamin, víi thÓ nÆng dïng Methotrexat.

 Víi c¸c thuèc corticoid, D – pÐnicillamin vµ c¸c thuèc øc chÕ miÔn dÞch c¶i thiÖn
®­îc dung tÝch sèng trªn th¨m dß chøc n¨ng h« hÊp.

 Trong tr­êng hîp x¬ phæi cã thÓ dïng corticoid  20mg/24h sau ®ã gi¶m liÒu vµ
125mg Methotrexat trong 3 th¸ng.

C©u hái tù l­îng gi¸

1. Tr×nh bµy tiªu chuÈn  chÈn ®o¸n XCB theo tiªu chuÈn chÈn ®o¸n cña Héi khíp
Hoa kú n¨m 1982.

2. Ph©n lo¹i  XCB vµ nªu râ c¸c d Êu hiÖu cña héi chøng CREST

3. M« t¶ qu¸ tr×nh rèi lo¹n  hÖ thèng t¹o keo cña tæ chøc liªn kÕt trong bÖnh XCB

4. BiÓu hiÖn tæn th­¬ng m¹ch m¸u trong XCB lµ g×? Nh÷ng sù thay ®æi vÒ tæ chøc häc
cña m¹ch m¸u.

5. Tr×nh bµy thay ®æi cña hÖ  miÔn dÞch trong x¬ cøng b× .

6. Qu¸ tr×nh tiÕn triÓn cña héi chøng Raynaud vµ c¸ch ph¸t hiÖn.

7. M« t¶ tæn th­¬ng da vµ niªm m¹c  trong XCB

8. Tr×nh bµy c¸c dÊu hiÖu l©m sµng cña tæn th­¬ng néi t¹ng trong  XCB

9. §iÒu trÞ  vµ phßng bÖnh XCB

10. §iÒu trÞ héi chøng Rayna ud  trong bÖnh XCB.
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