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	1. P
REOP
E
VAL
1-40
ĐÁNH GIÁ NGUY  CƠ TM CHO PH U THU T
Đánh giá lâm sàng
Tình tr ng ho t đ ng c a tim Y u t nguy cơ
• NMCT trong 30 ngày ho c ĐTN không n đ nh ho c n ng • Ti n s BMV
• Suy tim m t bù • Ti n s suy tim
• RL nh p (block nhĩ th t cao đ , Mobitz II, đ 3, NN th t/trên • Ti n s b nh m ch máu não
th t m i ho c có tri u ch ng v i TST>100, nh p ch m có tr/ch ng) • Đái tháo đư ng
• H p ch n ng ho c h p 2 lá có tri u ch ng • Suy th n (Creatinin > 2 mg/dL)
Nguy cơ cho ph u thu t đ c thù
Cao ( 5%) Trung bình (1–5%) Th p ( 1%)
• ĐMC ho c các m ch máu • Trong l ng ng c; trong phúc m c; • Ph u thu t n i soi
l n khác tuy n ti n li t • Vú; ph u thu t nông
• M ch máu ngo i vi • C t b n i m c ĐM c nh; PT đ u, c • Đ c th y tinh th , di đ ng
• Ph u thu t ch nh hình
Kh năng ho t đ ng
1–4 METs 4–10 METs 10 METs
• Các ho t đ ng h ng ngày • Leo c u thang/đ i • Chơi th thao m nh
• Đi b trong nhà • Đi b nhanh, làm vi c nhà n ng
• Đi b 1-2 dãy nhà • Chơi golf, đánh tennis đôi
K t qu các xét nghi m không xâm nh p
Nguy cơ cao Nguy cơ trung bình Nguy cơ th p
Thi u máu khi < 4 METs bi u hi n b i Thi u máu v i 4–6 METs bi u K có thi u máu ho c
 1 trong s : hi n b i 1 đ c đi m trong s : 7 METs v i
• ST T ngang/đi xu ng 1 mm ho c STc • ST T ngang/đi xu ng1 mm • ST T 1 mm ho c
• 5 CĐ b t thư ng/ 3 phút sau g ng s c • 3–4 chuy n đ o b t thư ng • 1–2 chuy n đ o
b t thư ng
• HATT T 10 mmHg ho c ĐTN đi n hình • 1–3 phút sau g ng s c
Đánh giá trư c ph u thu t
Sơ đ 1-7 Cách ti p c n đánh giá nguy cơ tim m ch trư c ph u thu t không ph i tim ACC/AHA
Giám sát trong ph u thu t;
phân t ng nguy cơ sau PT
 qu n lí y u t nguy cơ
Bư c 1
C n ph u thu t
kh n c p?
có
không
Đánh giá thêm trư c
khi ph u thu t; đi u tr
như ch đ nh
Bư c 2
Tình tr ng ho t
đ ng c a tim?
có
không
Cân nh c ch n β trư c PT n u
có BMV hay  1 y u t nguy cơ
Bư c 4
≥4 METs mà ko
có tri u ch ng?
có
ko ho c ko rõ
Cân nh c dùng ch n trư c PT
XN k xâm nh p n u có bi n đ i
PT nguy cơ
trung bình
PT nguy
cơ cao
Bư c 5
Xu t hi n các
y u t nguy
cơ?
Cân nh c XN k xâm
nh p n u có bi n đ i
1–2
≥3
Ph u thu t
Bư c 3
PT nguy cơ th p?
không
có
không
ch n β trư c
PT n u có PT
 


	2. TI
N
PH
U
1-41
Các xét nghi  m và đi u tr trư c ph u thu t
• ĐTĐ n u 1 y u t nguy cơ và ph u thu t m ch máu, ho c n u có b nh m ch máu và nguy
cơ ph u thu t trung bình. ? làm trư c m t ph u thu t m ch máu b t kì.
• Siêu âm tim qua thành ng c n u khó th chưa rõ nguyên nhân ho c suy tim v i c khó th và
chưa làm siêu âm tim qua thành ng c trong 12 tháng qua
• Nghi m pháp g ng s c n u có v n đ v ho t đ ng c a tim (xem ph n trên), hay PT m ch
máu v i 3 y u t nguy cơ  s thay đ i qu n lý. Giá tr d đoán (+) th p đ d đoán
các tai bi n tim m ch trư c ph u thu t.
• Tái thông m ch vành ph i d a trên các ch ch đ nh chu n (như HC vành c p, tri u ch ng dai
d ng, nguy cơ t n thương lan r ng). Chưa đư c ch ng minh có th thay đ i nguy cơ t
vong hay NMCT sau ph u thu t trư c ph u thu t m ch máu k c p thi t d a trên nguy cơ
tim m ch đã bi t (NEJM 2004;351:2795) ho c thi u máu r ng (AJC 2009;103:897),
nhưng ch p m ch máu h th ng T 2–5 năm t vong trong 1 th nghi m ph u thu t m ch
máu (JACC 2009;54:989).
• C n đi u tr ch ng ngưng t p ti u c u kép sau khi đ t stent, trong 4 tu n sau khi đ t stent kim
lo i tr n và lí tư ng 12 tháng đ i v i stent ph thu c trư c khi ngưng thu c c ch th
th ADP; ti p t c dùng aspirin
• N u có th , đ i 4–6 tu n sau NMCT (th m chí n u NPGS  ho c NPGS   đư c tái
thông m ch máu). N u k có tái thông m ch máu, đ i 6 tháng v i ph u thu t k c p thi t.
• Statins trư c ph u thu t: T thi u máu bi n c tim m ch b nh nhân đã tr i qua ph u thu t
m ch máu (NEJM 2009;361:980)
Dùng ch n  trư c ph u thu t (Circ 2009;120:2123; JAMA 2010;303:551)
• B ng ch ng mâu thu n liên quan đ n hi u qu c a ch n  v T các bi n c tim m ch trư c
ph u thu t. M t sô nghiên c u cho th y T t vong do tim  NMCT (NEJM 1996;335:1713
 1999;341:1789) trong khi các nghiên c u khác cho th y T NMCT nhưng c t vong 
đ t qu và c nh p ch m/h HA (Lancet 2008;371;1839).
• Cân nh c dùng ch n  trư c ph u thu t n u có BMV, NPGS , ho c 1 y u t nguy cơ tim m ch,
đ c bi t n u ph u thu t m ch máu
• Lí tư ng là b t đ u dùng1 tu n trư c ph u thu t và đi u ch nh li u trư c,trong và sau ph u
thu tđ đ t TST 55–65 l/p ki m soát HA. Tránh nh p ch m và h HA.
Theo dõi sau ph u thu t
• Theo dõi ĐTĐ n u có BMV ho c ph u thu t nguy cơ cao. Cân nh c n u có 1 y u t nguy cơ
c a BMV.
• Ch theo dõi troponin n u ĐTĐ có bi n đ i m i ho c đau ng c g i ý HC vành c p
LWBK634-c01[01-42].qxd 7/7/10 2:37 PM Page 41 Aptara Inc
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