PHAC PO PAT CATHETER NGOAI MANG CUNG

PE PHAU THUAT VA GIAM PAU SAU MO
Ban hanh kém theo Quyét dinh s6 181/ OD-BV ngay 13/3/2014

1. Chi dinh:
- PhAu thuat bung ho véi dudng md 13 dudng gitra.
- Phau thuat mo nguc.
- Cac phau thuat chi duoi: Phiu thuat thay khép hang, thay khorp gbi, gdy lién
mau chuuyén, lién 16i cau xuwong dui, giy 2 xwong cang,chan. .

2. Chdng chi dinh:
- Bénh nhan khong dong .
- Réi loan d6ng mau hodc dang sir dung thude chong dong.
- Nhiém trung da noi dy dinh dit.
- Suy gan, suy than nang.
- Bénh 1y vé than kinh-Tang ap luc néi so.
- Giam thé tich tuan hoan (twong\ddi).

3. Chuén bi:
3.1. Phuong tién:

+ B catheter ngoai mang cung véi kim Tuohy 17-18G.

+ Thudc gay.t&Bupivacain 0,5% (Marcain®) éng 20ml hay levobupivacaine

0,5% (Chirocaine®) éng 10 ml.

+ Thudc giam dau Fentanyl 50 meg/ml, hay sufentanil 50 mcg/mll.

+Bo.tiéu phiu gdm: 40 md vo tring, sing 13, gon, gac, kelly, 01 chung

diing bétadine, bétadine 20 ml, miéng dan vo tring Optiskin.

+ Bom tiém 5 ml 01 cai, bom tiém 01 ml 01 cai.

+ Lidocaine 2%/2ml 04 6ng, adrenaline Img/ml 01 dng.

+ Céc loai thudc gay mé va hoi sirc khac.

Bénh nhan dugc kham tién mé, giai thich vé phuong phép giam

dau NMC va cach danh gia dau sau mo.

3.2. Bénh nhan:

+ Trudc khi gdy mé, bénh nhéan & tu thé ngdi hay nghiéng phu thudc
vao mirc d§ hop tac va tinh trang 1am sang cua bénh nhan cling nhu théi
quen cua bac si gdy me, dat catheter vao khoang NMC ¢ vi tri theo bang
sau .



Loai phau thuat Vung giam dau mong mudn Vi tri dat catheter khoang
Ngoai mang cliing
Bung trén T6-T12 T8-T10
Bung dudi T8-L2 T10-T12
Khép hang L1-L4 L2-L.3
Khép goi L3-S1 L4-L5
. Tién hanh:

Thu thuat can dugc lam trong phong mo véi day du phuong tién, nhan sy theo
ddi, cap ctru khi can va véi didu kién vo trung tuyét doi.

Dé phong shock ddi giao cam néu dit & tu thé ngdi.

Vi tri dat catheter (KT) 1 vi tri ré than kinh chi phéi cam giac noi vét mo,
hoic cang gan cang tot nhu bang trén.

Phuong phap tim khoang NMC: phuong phapumat sirc can v6i bom tiém chia
nuée mudi 9%o.

Néu ludn KT bi vudng, phai rat dong thoi‘ea kim Touhy va KT ra va choc lai,
tuyét doi khong riut KT ma giir laikimy(nguy co dirt KT).
bit va ¢ dinh do dai KT trong kheang NMC: 3-5¢cm.
Liéu test: hdn hop 60mg Lidocain 2% (3ml) va 15ug Adrénaline.

Sau 1-2 phut, néu M, HA tanig="15%: KT vao mach mau.

Sau 5 phut, néu co tridirehirng cua té tiy song: KT vao khoang dwéi nhén.
Ghi chu day du vi tfidat{ do dai KT trong khoang NMC, khoang cach tir da t6i
khoang NMC, dap iingwoi lidu test vao phleu gay mé.

Thudc ding dé 'gay:té ngoai mang cirng phiu thuat:

+ Levobupivacain0,5%:

) Nong Liéu luong
GAY TE PHAU THUAT do
% ml mg

Phau thuat bung, khung chau va chi dudi, 0,5 || 10-20 50-150

+ Bupivacain 0,5%:

R A ) Nong Liéu luong
GAY TE PHAU THUAT do
Ngoai mang cing doan thit lung % ml mg

Phiu thuat bung, khung chau va chi duéi, 0,5 || 15-30 75-150

ké ca mo lay thai



Ngoai mang cirng doan nguc
Phau thuat bung trén va nguc 0,25 | 5-15 12,5-37,5
0,5 || 5-10 25-50

Ngoai mang cirng chim duéi ngua 0,25 || 15-40 37,5-100
0,5 || 15-25 75-125

- Thudc dung dé giam dau sau mé: hdn hop Bupivacain 0,05% hodc
Levobupivacain 0,1% pha chung véi Fentanyl 5 pg/ml*hodc Sufentanil 0,5

pg/ml.
Céach pha: 5ml Bupivacain 0,5% hoac 10 ml Levobupivacain 0,5% + 5ml

Fentanyl hoac 0,5 ml Sufentanil pha thanh 50ml.
- Tbc d6 truyén: sau khi bolus 5-10ml:
+ Néu md bung duodng giita trén ron: KT 6.Dg=Dx,: 4-8ml/h.
KT Ly-Ls: 8-15ml/h.
+ Néu mo thay khép hang: 5-12mih,
- Ngudi dat can ghi 16 y 1énh diéu'tri vatheo ddi vao ho so.
- Thoi gian luu KT: 48-72h.

5. Theo doi:

5.1. Muc dich theo doi:
+ Panh gia ¢hatTuong giam dau, mirc do phong bé cam giac
va sy hai long.cuabénh nhan.
+ Tim céc tac dung phu hay bién chimg ctia diéu tri.
5.2. C4c thang diém danh gia dau:
5.2.1"Thang diémdau don gian (EVS):
+¢0 =Khong dau.
+ I'= Dauit.
+ 2 =Dau vua.
+ 3 =Pau nhiéu.
+ 4 =DPau dir doi.
5.2.2.. Thang diém EVA ( Echelle Visuelle Analogique):
+ Hién nay thuong du:orc sur dung.
+ Dung cu danh gia gom 1 thude do gdm: mot mat khong danh thang
diém sé quay vé phia BN, mit kia duoc chia déu tir 0 dén 100, s& hudng vé
thay thudc. Bénh nhén s& dung con chay dé chi mirc 46 dau (duoc danh gia



tir khong dau dén rat dau). Thay thudc s& kiém tra dé cho diém dau trén
mat thudc co chia do.
+ Piéu trj giam dau khi EVA > 30 va/hodac EVS > 2.
5.2.3. Thang diém Bromage :
+ 0. Khéng tc ché van dong (ctr dong t6t hang, g01 ban chan).
+ 1. Khong thé nhic chan (chi co thé cir dong gbi va ban chan).
+ 2. Khong thé co khép gbi (chi cir dong duy nhat ban chan).
+ 3. Hoan toan khong thé ctr dong.
5.3. Cach theo doi:

- Theo ddi M, HA , nhip thé, tri gidc, dau hiéu ngd doc thAnkinh mdi 2-4h.

- Theo ddi mic do dau mdi 2-4h (thang diém ENS, EVA), chi ¥ dau khi nam
yén va khi van dong, ho, nam nghiéng.

- Tang liéu néu khi van dong ENS > 3 hodc EVA >30 va chua c6 tri€u ching
qua lidéu — bolus 2ml va ting toc do 2ml/h, danh gia lai sau 1h.

- Néu da dung liéu t6i da ma bénh nhan vandau (ENS>3, EVA>30) thi phéi hop
thém giam dau duong toan than: Perfalgan HAINS + Morphin duoi da.

- Néu bénh nhan van dau nhiéu (ENS>5, EVA>50), khong cai thién du da tang
lidu nhiéu lan va dang dung lidwtoi da-> rut KT, dung giam dau toan than vi
c6 thé KT khoéng nim trong khoang NMC (dudi da, khoang canh cot
séng,. o).

- Triéu chimg qua lidu thudc:

e Ngo doc thudc té: nhirc dau, chéng mat, u tai, t€ moi, t& ludi, co giat,
loan nhip tim, ngung tim...

e Mach chamytut HA.

e Thd cham.< 12 1/ph.

* Ngu saw,lay goi khong tinh.

Xir triz ngung truyén thude, hd trg hd hép - tudn hoan, néu 1a tridu ching cua
qualiéu Fentanyl: dung Naloxon 0,4 mg 1A pha lodng 10ml, tiém TM 1-2 ml
méi5 phat cho dén khi hét triéu ching.

- Tac ddng phu c6 thé gip:

Budn non.

Ngtra.

Bi tiéu.

Yéu van dong 2 chan.

6. Tai bién quan trong:

a. Hématome ngodi mang cung:
e Tri¢u chirng: Liét £ mat cam giac 2 chi dudi.




e Chan doan xac dinh: CT Scan hodc MRI cot song.
e Xur tri: phau thuat giai ép tuy khan cap (NgTK bénh 1y).
C6 thé hoi phuc néu thoi gian giai ép < 8h.

2 . Choc thing mang cirng:
- Ngung thu thuat hoac dat KT ¢ vi tri khac.
- Chu y theo ddi, phat hién, va diéu tri nhirc dau sau md. C6 thé can phai lam
blood patch.

3. KT di chuyén vao mach mdu, hodc khoang dwéi #hén: )
- Ban dau KT c6 tac dung binh thuong nhung sau mdt thoi gian st dung xuat
hién triéu chung ngd ddc thudce hodc triéu chiing té thy,sofig— ngung sur dung,
va rut KT.

4 . Nhiém tring da noi choc:
- Tham kham noi choc kim 1 1an/ngaysNéu wiing da noi dam kim c6 triéu ching
sung do, c6 mu... can rut ngay KT, cay d3w.KT lam KSD. Theo dai, phat hién,
va xu tri abces NMC.

7. Rt catheter:

- Nguy co tao héematome NMCkhivrut KT cting cao nhw khi dat KT.

- Diéu kién rat KT: Béth.nhan khong c6 réi loan dong mau, khong sir dung
thudc chéng dong.

- Kiém tra tinh nguyén ven cuia KT sau khi rit, dé phong dut KT trong khoang
NMC.

*Chuay:

Déi véi Ghirocain
- Liéoduing tbi da trong 24 gio dé phong bé trong khi phiu thuat va giam dau
sad mo,Ja 695 mg.
- Li€u_dung t6i da truyén ngoai mang cimg sau mo trong 24 gid 1a 570 mg.
- Liéu dung toi da tiém cho cac bénh nhin cho mét lan tiém 1a 300 mg dé
phong bé dam rdi canh tay.
Dbi voi mo lay thai, liéu dung téi da 1a 150 mg.
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