CAP NHAT HUGNG DAN KIEM SOAT PUONG MAU
TREN BENH NHAN PAI THAO PUONG NHIEM COVID-19

Sy bung phat cua dai dich COVID-19 Ia tinh trang khan cap vé stc khoe cong dong duoc
qudc té quan tdm hién nay nhat 1a nhirg ddi tuong cd bénh kém trong d6 phai ké dén bénh dai thao
duong (BTD) Vi ty 1 30-40% bénh nhan nhiém COVID-19 va chiém ty 1 cao & bénh nhan nhiém
COVID-19 giai doan nguy kich va tir vong. Vi vy viéc sang loc va quan ly nhimg nguoi méc bénh
DTD trong cong ddng, trong khu vuc cach ly va nhét 14 tai bénh vién dac biét cac don vi hdi stc tich

GS.TS.GVCC. Nguyén Hai Thay

PCT Hoi NT-DTD Viét Nam
Email. nhthuy52@gmail.com

cuc can duoc t6i wu hoa dé giam thiéu nguy co tir vong cho bénh nhan BTD nhiém COVID-19.

1.Muc tiéu kiém soat dwong huyét

Trong phan 16n bénh nhan DTP muc tiéu duong huyét nén dwa vao khuyén céo cua Hiép Ho6i DTD

Hoa Ky (ADA) nam 2021.
Bang 1. Muc tiéu dwong huyét ciia ngwdi bénh PTD va PTPD thai ky (ADA 2021)
bPoi tuong Muc tiéu
bTb khong | Glucose mau *doi /trudce an 80-130 mg/dL (4.4-7.2 mmol/L)
mang thai Glucose mau cao nhat sau in < 180 mg/dL (10.0 mmol/L)
DTD thai ky Glucose mau doi 70-95 mg/dL (3.9-5.3mmol/L) va

Glucose mau sau an 1 gio :

110-140 mg/dL (6.1-7.8 mmol/L) hoac

Glucose mau sau an 2 gio

100-120 mg/dL (5.6-6.7 mmol/L

*Glucose huyét trong mao mach

Bang 2. Muc tiéu dwong huyét & nguoi bénh PTD cao tudi

( ADA 2021 va H¢i Lao Khoa Hoa Ky)

Pic diém c4 nhan/tinh trang Cosolyluan | HbAlc | Glucose Glucose mau
suc khoe hop 1y mau doi/ trudce luc di
trudc an ngu

Khoe manh (mot s6 bénh man | Tudi tho lau dai | < 7.5% 5.0-7.2 | 5.0-8.3 mmol/l
tinh, tinh trang nhan thirc va mmol/I
cac chirc nang con tot)
Trung binh (nhiéu bénh mén | Tudi tho trung | <8% 5.0-8.3 5.6-10 mmol/I
tinh lién quan hodc suy giam | binh, ganh ning mmol/I
kha ning sinh hoat thuong ngay | diéu tri cao, dé bi
do thao tac dung cu hoic suy | ha duong huyét,
giam nhan thic nhe dén trung | nguy co té ngi
binh)
Kém (cham soc kéo dai hoac | Tudi tho ngén, <8.5% 5.6-10 6.1-11.1
bénh man tinh GP cudi hoic | diéu tri tich cuc mmol/I mmol/I
suy giam nhan thac trung binh | khéng cd loi
dén nang hoic suy giam kha
nang sinh hoat hing ngay)
Chuyén d6i glucose mau : mg/dl sang mmol/l: mmol/l = mg/dl : 18

mmol/l sang mg/dl: mg/dl =

18 x mmol/l




Tuy nhién khuyén céo :Muc tiéu kiém sodt dwong huyét ciia bénh nhan PTD nhiém COVID-19
co thé thay doi tuy theo tip BTD, dién bién 1am sang nhe, trung binh nang va nguy kich cua bénh

nhan nhiém COVID-19 va nhét 1a ché d¢ st dung thudc diéu tri DTD s& dwoc dé cap ¢ phan sau.

2. Sang loc ting dwong huyét va phat hién DPTD cho tit ca bénh nhin nhiém COVID-19

Bang 3. Sang loc ting glucose mau ¢ bénh nhan COVID 19 nhip vién

Buéc | Xét nghiém | Kiém tra dudng mau

1 Glucose mau mao mach bat ky ngay khi vao vién

2 Glucose mau trude an va sau an 2 gid cua bita an chinh dau tién tai bénh vién

3 Glucose mau doi va HbAlc ngay hom sau tai phong xét nghiém

4 Theo dbi glucose mau mao | Glucose mau bat | Glucose trudc in | Glucose lac doi

mach TAS, TAT, TAC Yél
SAC trong 2 ngay lién ti€p
ncu cao bat ky

ky > 180 mg/dl

> 140 mg/dl sau
an > 180 mg/dl

> 110 mg/dl
HbAlc >6,1%

5 Piéu tri bang thudc néu bat
ky gid tri & cac ngudng sau

Glucose mau bat
ky > 250 mg/dl

Truéec an > 150
mg/dl sau an >
200 mg/dl

Glucose lac doi
> 126 mg/dl
HbAlc > 6,5%

Chir viét tit : TAS (trudc an sang), TAT(trude an trua), TAC (true an chiéu) va SAC (sau an
chiéu) . Chuyén d6i glucose mau : mg/dl sang mmol/l: mmol/l = mg/dl : 18

mmol/l sang mg/dl: mg/dl = 18 x mmol/I
« Kiém tra tit ca bénh nhan nhiém COVID-19 ngay tir khi nhap vién it nhat hai lan glucose huyét
trong mao mach (1 lan trude bita an va 1 1an sau bita an) bang may do duong huyét ca nhan ( may
cho két qua huyét twong mao mach).
« Bénh nhan miac DTD tir trudc nén bat dau ché do dn danh cho ngudi PTD. Bénh nhan cin dam
bao vé su tudn thii nghiém ngat vé thoi gian va s6 luong duoc khuyén céo trong biéu dd an cho bénh
nhan BDTD.
« Dé xuit 5 budc trong d6 budc 3 (néu co cac phong xét nghiém) nham sang loc tinh trang ting
duong huyét chua dugc chan doan trong 24 gid dau nhap vién.
« Néu Glucose mau >250 mg/dl, kiém tra ndng d¢ ceton trong nudc tiéu / mau — néu dwong tinh,
can moi tu van chuy@n gia - bac si noi tiét.
« Bit dau “Ché d6 an kiéng danh cho nguoi DTD” néu cac gi tri cao hon mic gidi han dugc dua ra
trong budc 4.
« Bit dau “Liéu phap dung thudc ” néu cac gia tri glucose mau cao hon gi6i han dugc dua ra trong
budce 5 trong d6 Glucose mau doi >126 mg / dl va / hoac HbAlc >6,5% (gia tri phong thi nghiém)
duoc chan doan bénh Pai thao duong
« Nén xem xét viéc theo ddi duong méu lip lai ngay ca khi viéc theo doi glucose mau ban dau la
binh thuong trén ddi twong nguy co tim mach cao, st dung steroid hodc thudc c6 kha ning anh
huong dén tinh trang duong huyét duoc bat dau va co6 su gia ting mirc do nghiém trong cia
COVID-19 (ting dudng huyét do stress).
« Bénh nhén c6 duong huyét ban dau binh thudng nhung c6 thé bi ting duong huyét do stress trong
qué trinh bi bénh, dic biét néu muirc do nghiém trong cia COVID tang 1én. Bén canh do, viéc su
dung glucocorticoid dé diéu tri bénh nguyén phat ciing co thé goép phan lam ting dudng huyét &
nhitng ngudi nhur vay. Do dé, trong qua trinh nim vién viéc danh gia duong huyét khong nén thuc
hién chi mot 1an ma phai thuc hién lién tuc trong vai ngay.



Bang 4. Theo doi glucose mau do Stress hoic PTP ma chwa dwec chan doan khi dwoc sang

loc ban diu

Khong ting | Bénh ngdy cang ning dan Theo doi glucose mau lai

glucose mau khi TAS, TAT,TAC va SAC it nhét hai

vao vién Bénh dugc s dung Glucocorticoid ngay rodi giam 2 1an ngay néu gia tri
binh thuong

Céa nhan cé nguy | Bénh Thira can >50tudi | Theo ddi glucose mau ngay 2 lan

O cao Tim Mach | / Béo phi mdi 3-4 ngay

Chir viét tat: TAS (trudc dn sang), TAT(trudc an trua), TAC (trude dn chiéu) , SAC (sau an chiéu)

3. Sir dung thudc uéng ha dwong huyét

Bén canh 4p dung ché do an danh cho bénh DTD viéc sir dung thudc udng ha dudng huyét can tuan
tht nhu sau

3.1. Bénh nhin DTD tir trude va dang dung thuoc uong ha dwong huyét khi nhap vién
3.1.1.Tiép tuc udng ha dwdng huyét hién tai néu tit ca cac tidu chi dwoc dé cip duwéi diy dwoc
dap ung:

+ Glucose mau dugc kiém soat (Trudc bira an <140 mg/dl va sau bita dn <180 mg/dl)

+ Bénh nhan con nhan thirc, dinh huéng va chap nhan in udng

+ Céc tri€u ching nhiém COVID giai doan nhe

+ Chtrc nang than va chirc nang gan binh thuong

3.1.2. Néu bénh nhan khong dat tit ca cac tiéu chi trén

Can tham khao v kién bac si / bac si ndi tiét dé bat dau sir dung phac dd insulin phong- nén hoic
truyén insulin tinh mach tiy thudc vao ndng do Glucose mau

Bang 5. Hwéng din sir dung thudc uong ha duwong huyét
Chi dinh < Khong chong chi A Nhiém A G trude an < 180 mg/dl
cliptin - | NEU | dinnGliptin | VA | coviDnhe | VA | Gsauan <250 mg/dl
Twong doi an Than trong Ngimng thudc néu bénh ning dan
toan Khéng nén chi dinh ban dau néu trude
day Bn khong ding thude dé
U'c ché DPP4 Metformin U ché SGLT2
Vildagliptin Nguy co toan acid lactic néu bénh | Tang nguy co mat nudc va nhiém toan
Teneligliptin trung binh va nhe kém huyét dong | khong ting glucose mau
Sitagliptin khong 6n dinh va thiéu khi.
Linagliptin SulfonylUrea Pioglitazone
Nguy cg ha duong huyét néu in | Nguy co & nudc va phi
ubng kém hoic dung chung véi | Chdng chi dinh khi suy chirc ning tim
insulin va than

3.1.3. Bit diu udng ha dwong huyét ¢ nhitng bénh nhan dwgc phat hi¢n DPTD lin dau tién lic
nhap vién (Glucose mau trudce bira an: 150 -180 mg/dl va/hoac sau bira an BG 200- 250 mg/dl)

- Tham khao y kién bac si/ bac si N§i tiét som nhdt dé bat dau hogc tdi wu hoa liéu udng ha duong
huyet

-.Trong khi cho doi ¥ kién chuyén khoa c6 thé bét dau sir dung Metformin (phdng thich nhanh hoic
cham) 500 mg/2 lan/ngay va/hodc nhdm Gliptin ( Vildagliptin 50 mg/2 lan/ngay hodc Sitagliptin
100 mg /ngay hodc Linagliptin 5 mg/ngay hodc Teneligliptin 20 mg/ngay) véi diéu kién bénh nhan
dap Gmg tat ca cac tiéu chi sau day:



- Pudng huyét trude bita dn 150- 180 mg dl va/ hodc dudng huyét sau an tir 200-250 mg/dl.

3.1.4. Néu ndng dd Glucose méau liic nhap vién cao hon muc tiéu dwoc dé cip (trudc bira in >180
mg / dl hodc dudng huyét sau bira dn >250 mg / dl) — bat dau sir dung liéu phép insulin (can tham
khao y kién bac si noi tiét)

3.1.5. Khoéng nén bat dau bang thudc Pioglitazone va e ché SGLT2 ¢ bénh nhan COVID tir
giai doan 1am sang mirc d§ trung binh tré di

3.1.6. Trong COVID mirc dd trung binh dén ning, nén ngimg Pioglitazone va trc ché SGLT2 néu
bénh nhan truéc d6 da dung cac thude nay.

4.Liéu phap insulin phéng-nén (basal bolus/plus insulin therapy) )
Day la liéu phap insulin pho bién cho bénh nhan BTD tip 1 va DTD tip 2 ma duong huyét

khong kiém soat khi st dung thudce vién ha duong huyét licu to6i vu. Khi st dung insulin can kiém

tra ky loai insulin thuong hay insulin analog.

Bang 6. So sanh dwgc dong hoc cac loai insulin sir dung trén 1am sang

Loai Insulin Bt dau tac dung (gio) Dinh Kéo dai Biéu hién
(gio) (gio) bén ngoai
Insulin Regular (Human) il 2-4 5-8 Trong
Insulin Lispro (Analog) 15 phat ~1 3-5 Trong
Insulin Aspart(Analog) 15 phat 1-3 3-5 Trong
Insulin Glulisine (Analog)  15-30 phat 0.5-1 4 Trong
NPH (Human) 1-2 4-10 14+ Dbuc
Insulin Detemir(Analog) 3-4 6-8 20-24 Trong
Insulin Glargine(Analog) 1.5 Flat 24 Trong
Insulin Degludec (Analog) 1 9 42 Trong
Lispro Mix 50/50 15-30 phut 0.5-3 14-24 buc
Lispro Mix 75/25 15-30 phat 0.5-2.5 14-24 buc
Aspart Mix 70/30 10-20 phat 1-4 18-24 Dbuc

4.1. Bit dau sir dung insulin cho bénh nhin méi phat hién mic bénh PTD
Chi dinh: Luc nhap vién: Glucose trudc bira an: >180 mg/dl hoac sau bita an G >250 mg/dl
4.1.1.Téng liéu insulin hang ngay = 0,4 Ul/kg/ngay ( cho phan 16n d6i tuong)
Liéu Insulin 0,2 UVkg/ngay ( dbi tuong > 65 tudi, bénh than hodc bénh gan).

4.1.2. Luu ¥ néu dung insulin nguoi ( insulin human) tong liéu hang ngay duoc chia déu thanh 4
lidu (25% mdi liéu) trong d6 3 liéu danh cho 3 miii insulin nhanh (Insulin thuong chich 30 phut
trude bita sang, trude bita trua va trude bita toi) va 1 liéu cho insulin nén (Insulin NPH truée di ngu
/ hodc 2 gid sau an tdi)
Vi du: Bénh nhan Nam 60 tudi voi trong lugng co thé 60 kg c¢6 Glucose mau trude bira an la 185
mg/dl va Glucose mau sau bita an 1a 305 mg/dl c6 chi dinh liéu phap insulin phong-nén
Téng lidu Insulin hang ngay = 0,4 Ul/kg/ngay = 0,4 x 60 = 24 Ul/ngay
Liéu insulin ban dau duogc ké cho bénh nhén :

Insulin nhanh 6 UI/TDD 30 phut trudc bita sang, 6 UI/TDD 30 phut trudc bira trua va 6UI/TDD 30
phut trudce bita tdi



Insulin NPH : 6 UI/TDD truéc lic di ngi/ 2 gio sau bita 4n toi ( do thoi gian tac dung kéo dai trung
binh 10-14 gio)

Néu dung Insulin Analog tong liéu hang ngay duogc chia déu thanh 2 liéu (50% cho 3 liéu
danh cho insulin bolus (Insulin analoge thuong 15 phut trudce bira sang, trudc bira trua va trude bira
t61) va 50% cho liéu cho insulin nén (Insulin analog nén) chich bat ky vao cung thdi diém trong
ngay do tac dung trén 24 gid khong nhét thiét budi t6i.

4.2. Néu bénh nhan dang ding udng ha dwong huyét va mirc dwong huyét vin khong dwoc
kiém soat (Glucose mau truéc bira in >140 mg/dl hoic sau bira in Glucose mau >180 mg/dl)
4.2.1.Néu Glucose mau trude bira dn 140-180 mg/dl va / hodc Glucose mau sau bita an 180-250
mg/dl — tham khao ¥ kién bac si/ bac si noi tiét dé téi wu hoa liéu uéng ha dwong huyét
4.2.2 Néu Glucose mau trudc bira an >180 mg/dl va/hodc Glucose mau sau bira in >250 mg/dl mic
du dang diéu trj uéng ha dwdong huyét — bét dau ché d¢ insulin phong-nén bang cach tinh duogc dé
cap trong phan trén ( luu ¥ trudng hop udng ha duong huyet ngoai Metformin va Gliptins can
phai dugc dung lai). Tham khao y kién bac si/ bac sindi tiét dé toi uu hoa.

Luu y: Co thé khong phai luc nio ciing can insulin phong (Insulin thudng) cho ca ba bira dn va chi
¢6 thé duoc thém vao cac bita an riéng 1¢ yéu cau dam bao thuc té (tirc 13 dbi voi cac bita dn co
Glucose mau trudc bita dn dén sau bira 4n ting > 40 mg/d] vao mot ngay nhat dinh, nén bd sung
insulin thuong trude nhitng bira an ciing thoi diém nay vao ngay hém sau).

Vi du : Trong bira an trura mot ngay nhét dinh, Glucose méu ting tir 112 mg/dl (TAT) ting |én 204
mg / dl (2h SAT). nghia 1a Glucose mau ting > 40 mg/dl (92 mg/dl), Nén bo sung lidu insulin
thuong trudce bira trua vao ngay hom sau.

4.2.3. Néu Glucose mau d6i >140mg/dl va nong do Glucose mau ting sau CAC bira in trong gidi
han binh thuong (< 40 mg / dl), thi chi can thém liéu insulin nén ( NPH insulin trudc khi di ngi / 2
gid sau bira an toi)

4.3. Bénh nhén da sir dung ché dd insulin phong-nén lGc nhap vién.

Tiép tuc phac dd hién cé. Theo ddi duong huyét va xem lai nhat ky bién ddi Glucose mau dé diéu
chinh liéu.
4.4.Chuyén ché d9 truyén insulin tinh mach sang insulin phng-nén
.Tham khao ¥ kién bac si/ bac si noi tiét dé chuyén insulin tinh mach sang ché d6 insulin phong nén.
Néu c6 sy cham tré trong vi¢c tham khao y kién bac si / bac si ndi tiét, hdy 1am theo cac budc duoc
de cép bén dudi dé chuyén sang ché do co ban bang liéu _phéng bolus nhu sau:

Tinh tong liéu insulin hang ngay dua lugng insulin truyén trong 24 gid qua:

Chon tong lidu insulin hang ngay = 80% tong liéu insulin hang ngay khi truyén IV trong 24 gio qua.
Khi co tong lidu insulin hang ngay, hiy tinh toan liéu lwong insulin bolus ( Insulin thudng) va
insulin nén ( NPH insulin) nhu dugc mé ta trong phan trén
4.5.Bénh nhan dang duwgc nuéi in qua sonde da day
4.5.1.Gidng nhu cac bita 4n tiéu chuan, thirc an qua sonde nén duoc chia thanh 3 bita an chinh va 3
bira an phu. Thirc an chinh va phu dugc xac dinh bﬁng calo/ sb lugng thure an. (Vi du: thirc an chinh:
300ml mdi bita in va thirc &n phu: 150 ml mdi bita in)

Thoi gian bita in chinh: 9 gid sang, 1 gio 30 chiéu, 7 gio tdi.

Thoi gian bita an phu : 11 gid sang, 4 gio 30 chiéu, 10 gio thi.

4.5.2. Ché d¢ insulin phong nén s€ dugc uu tién ¢ nhing bénh nhan nhu vay. Insulin Bolus (Insulin
thuong) ti€ém 30 phut trude m01 1an bom an chinh va nén tiém insulin nén (NPH insulin) vao ltc 10
gior toi cung Vo1 bira an phy cudi cing. Theo ddi dudng huyét mao mach nén duoc thyuc hién trudc
va 2 gio sau mdi 1an cho bira an chinh.

4.5.3. Tinh toan lidu phong nén va chi dinh insulin truyén tinh mach
4.6. Cac luu y quan trong:



4.6.1. Khong nén chuyén tir ché do truyén insulin tinh mach sang ché d¢ insulin phong nén cho dén
khi ndo kiém soat tot néng do Glucose mau khi truyén insulin tinh mach, bénh nhan chép nhan an
udng hoic cho in qua sonde va 6n dinh vé huyét dong.

4.6.2.Thoi gian truyén insulin phai dugc duy tri cho tring véi thoi diém cua ché d6 insulin phong
nén khoang 60-120 phut trude khi ngung truyén tinh mach.Vi thé khuyén cao khong nén ngimg
truyén insulin tinh mach d6t ngot ( ngoai trir ha glucose mau).

Vi du: Mot bénh nhan nam 50 tudi dang duoc truyen insulin tinh mach va nong do Glucose mau
ctia dugc kiém soat trong 24 gid qua. Bénh nhan chap nhan an udng va huyét dong 6n dinh. Vao ldc
11 giod sang, Glucose méu 1a 132 mg/dl va quyét dinh chuyén sang insulin phong nén .

Luong insulin truyén tinh mach trong 24 gio ngay hém trudce 1a 30 Ul/ngay

Luong insulin phong nén du kién: 30 x 80% = 24 UI

Tinh toan lidu lugng va dy dinh bat ddu Insulin thudng 6 UI/TAS, 6 UI/TATva 6 UI/TAC va
Insulin NPH 6 Ul lac di ngti hodc 2 gid sau bira an toi.

Khong nén ngimg truyén insulin luc 11 gid sang, thay vi d6 tiép tuc truyén insulin cho dén bira trua.
Vao lic 12:30 chiéu, chich Insulin thudng 6Ul (nhu di tinh todn), bénh nhan an trua vao luc 1 gio
trua, tiép tuc truyén insulin theo thang diém va cudi cung dimg 1 gid sau d6 lac 1 gio 30 chiéu (sau
khi pha liéu insulin).

Bang 7. HUONG DAN SU DUNG LIEU PHAP INSULIN

Chi dinh li¢u phap insulin NEU chéng chi dinh thudc ha dudng huyét duong uong HOAC bénh
trung binh-nang HOAC Téang glucose mau trudce an > 180 mg/dl / sau an 250 mg/dl

Liéu phap insulin phéng-nén Truyén insulin dwong tinh mach

Bit dau 0,4 UI insulin /Kg/ngay Khong kiém soat duong huyét mic du dung liéu phap
Xét lidu thap hon (0,2 Ul/kg/ngay) ¢ | insulin phéng-nén

ngudi cao tudi, suy yéu hodc c¢é suy | Bénh nang nhu nhiém khuén huyét

than/suy gan Tang duong huyet voi ché d¢ an khong kiém soat

Tang duong huyét cdp ctru ( toan cetone, ting tham thau
bTDb)

Ly do khac ( Phau thuat cap ctru, sinh d¢)

Quyét dinh thanh phan liéu phap | Ban dau truyen insulin tinh mach liéu 0,05-0,1 Ul/kg

insulin phong-nén

Chia déu 4 liéu bang nhau néu dung
insulin human

Insulin thuong va insulin NPH

Chia déu 2 liéu néu dung Insulin
analog (50% liéu nhanh va 50% liéu
nén)

Hiéu chinh toc do tmyén insulin can dya vao giao dong
ndéng do glucose mau, thay d6i ndng do glucose cac gid
trudc do, yéu té anh huong dén sy nhay va khang insulin,
thoi gian trong ngay, tinh trang dinh dudng, cac thube
ding dong thoi va muc tiéu dudong huyét

Muc ti€u glucose mau
Trude an < 140 mg/dl
Sau dan < 180 mg/dl

Muc tiéu glucose mau 140-220 mg/dl va theo ddi glucose
mau 1- 2 gio

Chuyén sang li¢u phap insulin phong — nén chi khi nao
6n dinh vé phuong dién nudi dudng an ubng, liu insulin
dung, noéng do glucose mau va tinh trang huyét dong it
nhit 24-48 gid

4.7. Diéu chinh liéu insulin va muc tiéu dwong huyét

4.7.1. Nguyén tic chung chon lidu insulin nhanh ( insulin regular hay insulin analog) cho mdi

bira an. )
Thuong st dung 2 chi s0 sau day




Ty s6 chat dwong (s6 gam glucose) tiéu thu cho mét don vi insulin ( ICR = Insulin Carbohydrate
Ratio) : Luong Insulin phu hop véi luong carbohydrate ciia moi bita dn. Trong d6 1 UT Insulin can
cho 10 — 15 gam glucose ( tuy bira n va tuy can nang)
Nong dé glucose mau (mg/dl) giam khi dung 1 don vi insulin ( ISF = Insulin Sensitility Factor) :
Nong dé glucose mau cho mét don vi insulin ( néu dudng mau trude bira dn cao hodc thap hon so
muyc tiéu dudong mau trude an) dung quy ludt Rules trong d6 1500 (Insulin Human) hoac 1800 (
Insulin analog) chia tong liéu insulin _dung trong ngay.
Lugng insulin cho bira in s¢ bao gdm luong insulin cho lugng CHO tiéu thu c¢dng lidu Insulin hi¢u
chinh ( néu glucose mau trudc an cao hon muc tiéu) / hodc trir bt lidu Insulin hiéu chinh ( néu
glucose mau trudc an thap hon muc tiéu).
4.7.2. Piém quan trong nhat can nhé khi didu chinh lidu luong insulin 13 ching ta chu dong va
khong voi vang, lidu lugng insulin duoc diéu chinh dya trén nhat ky Glucose mau cua ngay hom
trude (c6 tinh dén tac dong cua lidu luong insulin phéng va insulin nén vao ngdy hom trudc) va
khong phai gia tri Glucose mau thoi diém hién tai.
4.7.3. Liéu lugng insulin bolus cho mdi bira an chinh (hodc thirc an bom qua sonde bita chinh) duoc
diéu chinh sao cho Glucose mau trudc bita in va sau bita an ting khoang 30 dén 50 mg/dl. Néu sau
an cao hon pham vi ndy, ngudi ta nén kiém tra xem k¥ thuat tiém insulin c6 ding khong, c6 khoang
cach thoi gian thich hop giita viéc tiém insulin va bita an (30 phut trudc dn d6i v6i insulin thudng)
hay khoéng va chat luong va sd luong carbohydrate trong bira an phu hop va tuong d6i c¢b dinh
khong. Néu nhitng yéu té nay khong gop phan gdy ra tang glucose mau sau an hoac tiang glucose
van kéo dai mac du da giai quyet duogc nhitng yéu t6 ndi trén , thi nén ting lidu insulin cho bita an
(insulin thuong) vao ngay tiép theo.
Vi du: Ngay 22/8/2021 vao bira trua (bita dn chinh ), néu & litu 6 Ul Insulin thudng va ting
Glucose mau trurdc bita an dén sau bira an 1a 80 mg/dL (290-210 mg/dl) c6 thé tang liéu insulin 1én 8
Ul Insulin thuong ké tir ngay hom sau (23/8/2021) voi diéu kién k§ thuat tiém insulin ding, khoang
cach thoi gian giira insulin thudng va bita an phi hop va da sd lugng. va chét lugng carbohydrate
trong bira trwa phi hop va nhat quén.
4.7.4. Liéu insulin nén dugc diéu chinh dua trén Glucose mau déi budi sang. Néu Glucose mau
>140 mg/dl, liéu nén NPH insulin trugc khi di nga nén tang (thuong 1a 2 UI tr¢ 1€n) dé nham muc
tiéu Glucose mau déi xudng <140 mg / dl vao ngay hom sau. Tang liéu insulin nén nén duoc thuc
hién sau khi loai trir ha duong huyét vé dém (dic biét 1a IGc 3 gio sang). Tuy nhién trudc khi ting
liéu insulin can phan biét 2 hi¢n tugng.

- Hién tugng Somogyi ting duong huyét do ha dudong huyét trude d6 ( giam lidu insulin nén

buoi tbi)
- Hién tugng Down tang dudng huyét do cac hormon chéng diéu hoa ( ting lidu insulin nén
buoi toi1)

5. Liéu phdp insulin dwong tinh mach

5.1. Chi dinh truyén insulin tinh mach

Puogc chi dinh khi ndng d6 glucose mau >180 mg/dl (> 2 1an xét nghiém ) trong céc trudng hop sau:
Bénh nhan khong dn udng bang duong miéng hodc nhitng ngudi bénh c6 ché do in udng that thuong
(vé thoi gian va thanh phan thirc an)

Nhiém toan ceton do PTD

Tang duong huyét khong kiém soat duoc mic du di sir dung nhiéu miii chich insulin

Tang duong huyét nghiém trong khi khoi phéat (Glucose mau trude an >300 mg/dl va Glucose mau
sau an >400 mg / dl) - mic du da sir dung insulin tiém dudi da. Tinh trang ceton nén duoc kiém tra
trude khi bat dau truyén

Bénh ning nhu nhidm tring huyét va sdc nhidm tring




5.2. Chuén bi dich truyén: Hoa 50 Ul insulin nhanh trong 50 ml Natri 0,9% (1.0 Ul/ml). Phiéu ghi

day di phai dugc dan trén dng tiém 50 ml nhung khong duoc che khuét thang sb.

Trude khi bit dau truyén nén cach xa 10- 20 ml dung dich d chuan bi qua éng tiém tinh mach.

Dung dich c6 chtra insulin néu khéng st dung nén duoc loai bo sau 24 gid.

Néu khong c6 sin may bom ong tiém, c6 thé sir dung cac bd truyén dich cho tré em duoc hd trg

trong luc dé truyén insulin qua duong tinh mach.

5.3. Khéi di‘lll truyén insulin: liéu insulin khoi dau tr 0,05-0,1 Ul/kg/gio.

5.4. Tan suat theo ddi duwong huyét: mdi 1-2 gio neu insulin lidu cao hodc ¢6 thé dai hon mdi 2- 4

gid néu nhu cau insulin liéu thap, gia tri glucose mau 6n dinh va dat trong muc tiéu.

Trong mot sd trudng hop niang nguy kich can sir dung may theo ddi duong huyet lién tuc (Continous

Glucose Monitoring) gitip phat hién s6m ha duong huyét va tang duong huyét ngadi muc tiéu.

5.5. Muc tiéu duwdong huyét: Dé dat duge va duy tri duong huyét tir 140-180 mg/dl cho hau hét cac

bénh nhan. Muc tiéu Glucose mau co thé duge 110-180 mg / dl trong mot bdi canh ma muc tiéu nay

c6 thé dat dugc ma khong gdy ha duong huyét dang ké va co thé duoc ndi 1ong xudng 200-220

mg/dl khi muc tiéu 140-180 mg/dl 1a khong an toan va lién quan dén ting nguy co ha duong huyét.
Can tham khao thém khuyén céo vé muc tiéu dudng huyét cia nguoi binh thuong , mang

thai va nguoi cao tudi co tiéu chi riéng ( ADA 2021)

5.6. Piéu chinh téc d9 truyén insulin: Can diéu chinh toc do truyén insulin dya trén bién d6i nong

d6 duong huyét, mic dudng huyét muyc tiéu va muirc d6 thay doi ndng do dudng huyét trong cac gio

trude d6. Cac yéu td khac can duge tinh dén 1a thoi gian va thanh phan bita an, d6 nhay insulin va

dap tng dudng huyét ciia ngay hom trude.

Mot cong thire don gian va pho bién:

Téc do truyén (don vi Ul insulin / gio) = Glucose mau (mg/dl)/100 d tinh téc do truyén ban dau.

Tuy nhién, khdng nén hoan toan dwa vao day dé diéu chinh vi no khong tinh d&én sy thay dbi

Glucose mau trong nhitng gio trude do.

Vi du:

1. Véi tée o lien tuc 3 Ul insulin/ gio, Glucose mau tir 280 mg/dl (vao 2 gio trude do) giam xudng

murc glucose mau hién tai 12 250 mg/dl ( giam 15 mg/dl /gi®). Ky vong nong do nay s€ la 220 mg/dl

(vn con trén muc tiéu) sau 2 gid véi tbe do 3 UL/ gio nhu hién tai. Vi vy, tbc do truyén can dugc

tang lén.

2. Véi tbc do truyén insulin lién tuc 1a 1,8 UI / gio, Glucose mau la 185 mg/dl (2 gio trude do)

xubng mirc hién tai 1 glucose la 170 mg/dl (giam 7,5 mg/dl / gio) va dy kién glucose mau la 155

mg/dl ( dat muc tiéu) sau 2 gio voi tdc do truyén hién tai. Vi vay, tiép tuc tdc do truyén nhu cii.

3. Véi tdc do truyén insulin lién tuc 1a 1,2 UY/ gio, Glucose mau tir 144 mg/dl (2 gi¢ trude do) giam

xudng mtrc hién tai glucose la 100 mg/dl (giam 22 mg/ dI/ gio) va du kién glucose mau la 56 mg/dl

sau 2 gid voi toc do hién tai. Vi vay, Can phai giam toc do truyén insulin (50% twong dwong 0,6 Ul /

gid).

4. Vi toe do truyen insulin lién tuc 1a 1,2 Ul / gio, G mau vao gitra dém tr 108 mg/dl (2 gio trudc

do ) giam xudng nong d6 glucose mau hién tai la 60 mg / dl. Trong trudng hop trén nglmg truyén

insulin va cip ctru ha glucose bang cung cip glucose hi€u chinh (50 ml dextrose 50% & bénh nhan

hén mé va 15-20 gam glucose dung dich dudng udng & bénh nhan con tinh tdo) va kiém tra glucose

mau sau mdi 15-20 phut cho dén khi 2 hodc nhiéu gia tri nong do glucose > 100 mg / dl.

Khi truyén insulin c6 thé bt du lai nén giam lidu voi toc d6 0,6 Ul/ gid véi su theo ddi chat ché cir

sau 30-60 phut trong 2 gio tiép theo.

5.7. Téc d6 thay d6i muc tiéu Glucose mau:

Ban diu, néng do glucose mau nén cho giam tir 50-100 mg/dl/gid (50-75 mg/dl/gid ciing c6 thé

chap nhan), dat dugc ndng d6 Glucose mau muc tiéu va duy tri trang thai 6n dinh. Néu dudng huyét

thay d6i < 50 mg/dl hodc > 100 mg/dl, can nhéc ting hodc giam tdc d6 truyén insulin twong tng.



5.8. Bao phu lwgng insulin cho cac bira éin:

Dbi véi insulin bao phu thuc phim tiéu thy , ting tdc d6 truyén thém 2-4 Ul/gid va cao hon tdc do
co ban ngay trude khi dung bita chinh va tiép tuc tdc do truyén ting trong 2 gid tiép theo. Diéu quan
trong can nhé 1a truyén insulin tinh mach c6 hai thanh phan:

a) ty 1& bao phu insulin co ban dugc cung cip boi toc do duy tri cta insulin IV, va

b) dam béo thue té dugce cung cip béi su gia ting tbe d6 duy tri trong 2 gid xung quanh bira in.

Vi du: M6t bénh nhin nam 55 tudi dang dung insulin IV dé kiém soat ting duong huyét. Bénh nhan
da an udng lai dwoc va dy dinh an trua lic 1 gi¢ chiéu. Vao lic 1 gio chiéu Glucose mau la 202 mg /
dl va tdc do truyen 1a2 U/ gig, nhung can tang téc do truyén insulin 18n 5 U/gio (2 +3 Ul / gio) tr
1 gio chiéu den 3 gid chiéu dé cung cap insulin sau an. Tu 3 gio chiéu tro di, téc d6 truyén innulin
co ban (hodc téc do duy tri) duoc tlep tuc cho dén thdi diém cua bira an tlep theo. Mtrc tang insulin
dam bao cho bira an c6 thé thay dbi vao ngdy hom sau dua trén sy thay d6i glucose mau cua bira 3n
trudc va sau bira an trong ngay hom trudec.

5.9. Theo déi kali huyét thanh:

Nguy co ha kali mau khi Insulin truyén tinh mach do Kali vao noi bao. Vi vay can kiém tra
dién tim va dinh luong kali huyét thanh sau mdi 6 gid ¢ nhitng bénh nhan nudi dudng qua sonde va
12 gio mot 1an ¢ ngudi bénh an udng binh thuong.

5.9. Theo ddi ha duong huyét nhit 1a bénh nhan giai doan nguy kich va khi duong huyét tro vé
binh thuong

5.10. Theo ddi phl ndo nhét 13 nhitng gio dau ( gid tha ba tré di) sau khi truyén insulin tinh mach
tde do cao.

5.10. Khuyén c4o chung

5.10.1. Viéc ngimg truyén insulin tinh mach (néu can thiét) trong mot khoang thoi gian t6i thleu dé
dam bao kiém soat dudng huyét tot hon. Vi du, néu ngimg truyén insulin dé cho bénh nhan tam, thi
nén bat dau lai ngay khi bénh nhan quay lai véi thoi gian gian doan trong vong 10-15 phdt.

5.10.2. Thoi gian va liéu lugng insulin duwgc md ta trén ddy lién quan dén viéc sa dung Insulin
human dudi dang insulin phong (cho bita an ) va Insulin NPH 14 insulin nén. Tuy nhién, trong
truong hop s dung cac insulin analoge ( insulin aspart, insulin lispro va insulin glulisine va céac
insulin analoge nén tac dung kéo dai nhu insulin glargine va insulin degludec) cac thong s6 k§ thuat
nay sé& thay doi tuong tng.

Vidu

a) Do insulin analog tic dung nhanh c6 thoi gian tac dung nhanh hon so véi insulin human vi thé
khoang céch chich trude khi an 5-15 phut thay vi 30 phat loai insulin regular

b) Do insulin analog dang nén c6 thoi gian tac dung kéo dai tir 24 gio tré 1én vi thé co thé dugc st
dung vao bat ky thoi diém tuong d6i cd dinh nao trong ngay khong nhat thiét trude khi ngi nhu
insulin NPH.

¢) Khi sir dung cac insulin analog cho ché do insulin phéng-nén, sy phan chia liéu c6 khac trong d6
insulin analoge nén chiém 50% tong lidu insulin , trong khi insulin analég tic dung nhanh chiém
50% lwong insulin con lai (dwoc chia thanh ba phan cho mdi bira an tuy theo luong carbohydrate
tiéu thuy).

6. Sir dung insulin ¢ bénh nhin COVID dugc chi dinh Glucocorticoid:

Glucocorticoid 14 loai thudc 1am trdm trong thém tinh trang ting dudng huyét vi thé can diéu
chinh liéu insulin. Viéc diéu chinh s& phu thudc vao thoi gian kéo dai tdc dung cua loai
glucocorticoid duoc str dung: tac dung ngin (hydrocortisone, thoi gian tac dung: 8-12 gid), tic dung
trung gian (prednisolone, thoi gian tac dung: 12-36 gio) va tac dung kéo dai (dexamethasone, thoi
gian tac dung: 36 gid) va tan suét st dung thudc.




Bang 8 . So sanh hiéu qua khang viém, liéu twong dwong, théi gian ban hiy va tac dung cia
céc glucocorticoid
Tac dung | Loai Glucocorticoid Hiéu qua | Liéu twong | Thoi gian | Thoi gian tac
khang viém | duong (mg) | b4n  huy | dung
(Ty 1€) (phut) (gio)
Tac dung | Hydrocortisone 1 20 80 8-12
ngan Cortisone 0.8 25 30 8-12
Tac dung | Prednisone 3.5 5 60 12-36
trung binh | Prednisolone 4 5 200 12-36
Methylprednisolone 4 4 180 12-36
Triamcinolone 5 4 >200 12-36
Tac dung | Dexamethasone 30 0.75 100-300 36-54
kéo dai Betamethasone 25-35 0.6 100-300 36-54

* Ty |é tac dung chdng viém duoc do bang quy chiéu hydro héa 1a 1.
Liéu luong tuong duwong dua trén hydro hda lam tham chiéu.

Hai thudc Methylprednisolone va Dexamethasone 13 nhitng glucocorticoid thudng duogc sir
dung ¢ bénh nhan COVID-19 nang.
*Néu bénh nhan dung glucocorticoid tac dung kéo dai (vi du 8 mg Dexamethasone) liéu duy nhét
hang ngay hoic methylprednisolone hai 1an mdi ngay, tic dung ting dudng huyét c6 kha ning kéo
dai subt ca ngay va do do6 viéc chudn do liéu insulin s& gidng nhu di dé cap ¢ trén trir truong hop
can tang / liéu lugng insulin cao hon trong truong hop dung steroid.
*Néu bénh nhan dang st dung steroid tac dung trung gian lidu cao (vi du nhu prednisolone hoic
methylprednisolone 60 mg) dugc dung mot lidu duy nhat vao luc 9 gio sang, tac dung tang duong
huyét cao nhat du kién s& Xdy ra vao cac gio budi chiéu va budi tdi (tir 12 gid trua dén 8 gio t6i).
Theo d6, bénh nhan s& yéu cau mét lidu insulin cao hon trudc bita dn trwa. Ngoai ra, Insulin NPH c6
thé hiru ich vi duoc dong hoc cia NPH gin giéng voi tac dung cua steroid (prednisone /
methylprednisolone) trén muc duong huyét; Insulin NPH ¢6 thé duoc dung trudce bita an sang hodc
9 gio sang trong truong hop nhu vay.

Huéng dan veé lidu luong gan dang can thiét trong cac tinh hudng khac nhau khi str dung
steroid dugc cung cap trong hinh dudi day. Liéu luong insulin s& khac nhau tiy thudc vao loai
steroid, lidu lwong va tan suét st dung.

Bing 9. Huéng din ban diu sir dung insulin cho tinh trang ting dwong huyét do
Glucocorticoid & bénh nhan c6 hoac khong Dii Thiao Puong

Khong BDTD tr trude 0,2 Ul/kg/ngay 7
NPH 0,1 Ul/kg( bu6i séng)
Insulin thuong 0,1 Ul/kg/trude an trua

ba su dung 1 hodc 2 thudc ha duong | 0,4 Ul/kg/ngay q i
huyét cho bénh DTD NPH 0,1 Ul/kg ( buoi sang/chiéu) ‘
Insulin thuong 0,1 Ul/kg/trude an sang,trua va chiéu

Da sir dung> 2 thudc ha duong huyét | 0,6 Ul/kg/ngay -
cho bénh BDTD NPH 0,2 Ulkg (budi sang) va 0,1 Ul/kg (budi chiéu)
Insulin thuong 0,1 Ul/kg/trudce dn sang,trua va chiéu

Dd st dung insulin liéu > 0,6 | 1,2 x liéu Insulin bénh nhan/Ul/kg/ngay ( ting 20%)
Ul/kg/ngay 50% Insulin NPH (2/3 buoi sang va 1/3 chiéu) .
50% Insulin thuong chia 3 (trudc an sang, trua va chiéu)




Muc tiéu dwdng huyét: Ddi v6i hau hét bénh nhan dang diéu tri ché do insulin phong-nén (hodc dé
quan 1y ting dudng huyét tai bénh nhén, néi chung), mic Glucose méu trudc bira in 1a <140 mg / dl
va Glucose mau sau bira an 1a <180 mg / dl c¢6 thé duwoc nhidm muc tiéu.

O nhitng ngudi duoc chon, c6 thé dat dwoc mirc muyc tiéu 1a <120 mg / dl (trudc bira in) va <160 mg
/ dl (sau bira dn) dugc xem xét, mién 1a c6 thé dat duoc nhitng diéu nay ma khong giy ha duong

huyét qué mirc.

Bang 10. Chinh liéu insulin trong liéu phap Glucocorticoid (GC) theo glucose méu

Nong do Glucose mau

Chinh liéu insulin

Giai doan giam lieu GC

Giai doan on dinh lieu GC

G méau
100 — 180mg/dl

Giam 10-20% tong lidu

Tiép tuc liéu Insulin hién tai

Go 100-140 mg/dl
Glucose mau > 180 mg/dl vao
cac thoi diém khac

Giam 10-20% insulin nén.
Néu G trudc an > 250: ting
10% insulin theo bira an.

+ Céch 1: Chuyén toan bd
100% liéu insulin hi¢u chinh
trong vong 24 gio sang insulin
phong-nén

+ Céch 2: tang 10-20% insulin
theo bira an.

Go > 180 mg/dl
Glucose mau tang vao céc thoi
diém khac

Néu Go > 180 mg/dl: Tang
10% insulin nén

Néu G trude an > 250 mg/dl :
tang 10% insulin theo bita an

+ Céach 1: Chuyén toan bo
100% liéu insulin hi¢u chinh
trong vong 24 gio sang insulin
phong-nén.

+ Cach 2: tang 10-20% tong
liéu. Néu G méu luén > 300
mg/dl: truyén insulin TM

Glucose mau trude cac bira an
70-100 mg/dl

Giam 20-30% tong licu.
Liéu insulin hiéu chinh it chat
ché hon

Giam 10-20% tong licu.
Liéu insulin hiéu chinh it chat
ché hon

C6 bat ky dot ha Glucose méu
nao (< 70 mg/dl)

Giam 30-40% tong licu.
Liéu insulin hi¢u chinh it chat
ché hon

Giam 20% tong licu.
Liéu insulin hi¢u chinh it chat
ché hon

Béng 11. Bang theo déi glucose mau trén Bn DTD dang sir dung steroid va insulin

Ngay Thong s6 | TAS

SAS | TAT | SAT

TAC

SAC 3 gi0 sang

Glucose

Insulin

Steroid

Glucose

Insulin

Steroid

Chur viét tat : TAS : Trude an sang, TAT : Trudc an trua, TAC : trude an chiéu , SAS : sau an sang ,
SAT : sau an trua , SAC : sau an chicu

7. Liéu phap insulin theo tinh hudng lAm sang

Bing 12. Li¢u phap insulin theo tinh hudng Iim sang

Liéu phap insulin

Tinh hudng lim sang

Insulin phéng (bolus) - nén
Danh cho BTD tip 1

3 liéu insulin thudng cho bira in kém 1 hoac 2 liéu insulin NPH
Danh cho bénh nhan tang duong huyét mic do trung binh va




nang da co6 ché do an di€u dd va tang duong huyét sau cac bira

an
Insulin phong (plus) - nén 1 hodc 2 liéu insulin thuong cho bita an kém 1 hodc 2 liéu
Danh cho BTD tip 2 insulin NPH

Danh cho bénh nhan tang duong huyét murc do trung binh va
nang da c6 che d¢ an di¢u do va tang duong huyét 1 hodc 2 bira
an

( Giéng nhu bénh nhan sir dung glucocorticoid budi sang)

Insulin nén véi co hay khong | Cho bénh nhan c6 duong mau sau an binh thuong( < 50 mg/dl)
thuoc vién ha duong huyét nhung doi hdi insulin dé kiém soat ting dudng mau nén ( basal
hyperglycemia)

Hi¢u chinh insulin c6 hay | Khong doi hoi thuong xuyén

khong v6i insulin nén Chi sur dgng cho bénh nhan véi tiét thue khong on dinh, wu thé
insulin nén
Theo doi Theo doi glucose mao mach TAS,SAS, TAT,SAT,TAC va SAC

& bénh nhan dang dung insulin phong (bolus)-nén

Theo doi cac bénh nhan c6 li€u phap insulin khac véi glucose
mau TAS,SAS, TAT,SAT,TAC va SAC néu 6 thoi diém khong
thue hién duoc.

Chir viét tat : TAS : Trude an sang, TAT : Trudc an trua, TAC : trude an chiéu , SAS : sau an sang ,
SAT : sau an trua , SAC : sau an chiéu

KET LUAN

DTPD chiém ty Ié cao & bénh nhan nhiém COVID-19 nhat 14 giai doan nguy kich. Su anh
huong quan trong cua viéc kiém soat duong huyét vé mirc do nghiém trong cia COVID-19 & ca ba
mdc thoi gian trude cling nhu tai thoi diém nhap vién va trong qué trinh nam vién. Vi vay véi
nhimg nguoi bénh DTD nhiém COVID-19 can theo di chat ché dé xac dinh nhanh chéng va ngin
ngura tinh trang xau di, két hop véi viéc tlep tuc kiém soat duong huyet chit ché dé ngan ngira cac
bién chung. Piéu nay lién quan dén sy diéu chinh lidu lugng thude hién tai cua bénh nhan, nging
mét sé loai thudc ubng hozc chuyén sang liéu phap insulin cho nhitng bénh nhan niang nhat 1 khi st
dung steroid va kiém soat duong huyét kém. Kiém soat t6t duong mau 1a mot trong nhitng yéu té
g6p phan cai thién tién luong cho bénh nhan PTP bi nhiém CoViD-19.
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