XO GAN
Tran Thi Hoa Vi
Vo6 Thanh Liém

1. Muc tiéu bai giang
- Hiéu duogc dinh nghia va nim duoc cac nguyén nhin giy xo gan.
- Ném duoc cac phuong phép danh gia tién lugng bénh nhan xo gan.

»  Quan ly dugc bénh nhan xo gan.

2.  Dai cuwong

Xo gan la mot bénh gan man tinh trong do te bao gan bi thoai hoa hoai tir va dugc thay
the boi té bao gan tan sinh. Cac dai xo 1am cho céu trac tiéu thiy gan bi thay d6i thanh nhimng
ndt tan sinh khong c6 chirc ning. Cac thay doi cua cau trac gan trong bénh xo gan thuong Ia
mdt qua trinh khong thé dao nguoc (ngoai trir mot s6 thé xo gan do tic mat, viém gan nhiém
m& khong do ruou, qua tai sat).

Xo gan la nguyén nhéan tht 12 gay tir vong & M¥, da c6 29.165 ca tr vong vi X0 gan
nam 2007, voi ty 1€ tor vong 1a 9,7/100.000 dan. Nghién ruou va viém gan virus la nhiing
nguyén nhan phd bién nhit giy xo gan, hién nay bénh gan nhiém m& khong do rugu dang 1a
nguyén nhan gay xo gan dang bao dong. Chén doan xo gan trong thuc hanh 1am sang phai dua
vao nhiéu yéu to gdm: nguy co, tién sir bénh, cac dau hiéu 1am sang, két hop véi cac thong sb
can lam sang nhu xét nghiém sinh hoda, xét nghi€ém hinh anh hoc, ndi soi va chan doan mo
hoc.

Béc si gia dinh can phdi hop cing v6i béac si chuyén khoa trong viéc kiém soat cac bién
chimg ciia bénh, tdm soat ung thu té bao gan (hepatocellular carcinoma), phan loai nhiing
truong hop c¢6 kha nang ghép gan dé chuyen dén trung tam ghép gan. Bénh nhén xo gan nén
dugc tim soat ung thu té bao gan bang chan doan hinh anh hoc moi 6-12 thang. Nhirng
nguyén nhan gay bénh néo gan bao gém tao bon, nhiém trung, xuat huyet tiéu hoa, thude, mat
can bang dién giai va khong tuan thu diéu tri. Co chudng can duoc diéu tri bang cach kiém
soat mudi va st dung thudc loi tiéu. Bénh nhan bi xuat huyet tiéu hoa thi can nhap vién va nén
duogc noi soi trong vong 24 gid. Thay thude cling nén canh giac vo6i viém phic mac ty phat do
vi khuan (spontaneous bacterial peritonitis). bé giam ty 1¢ moi mac X0 gan, bac si gia dinh
can diéu tri nghién ruou, tam soat viém gan virus, kiém soat cac yeu t6 nguy co gay bénh gan
nhiém m& khong do ruou’.

3. Dinh nghia tinh trang xo gan

Xo gan 1a mot tinh trang xo hoa lan toa va su bién ddi cdu tric gan binh thudng thanh
cau trac dang ndt bat thudng ma ban chét 1a nhimg cau triic ting sinh collagen bét thudng bao
quanh céc té bao gan tang sinh mét cdu tric’. Pay 1a hdu qua cua dap tng khoi phuc cac ton
thwong man tinh nhu mé gan do rit nhiéu nguyén nhan nhu chit doc (ruou, thudc
acetaminophen, halogen...), viém gan si€u vi man, tdc mat, cac bénh rdi loan chuyén hoa
d6ng, nhiém ky sinh tring Schistosomase. ..



Sinh thiét va khao sat vi thé nhu mé gan tir d6 c6 chan doan xéac dinh bénh xo gan van la
tiéu chuan vang va duoc 4p dung rong rii tai cac nudc phuong Tay, noi c6 diéu kién sinh thiét
chan doan, theo ddi va diéu tri bénh t6t. Tuy nhién & Viét Nam, trong diéu kién hién tai khong
cho phép chung ta ap dung rong rdi phuong phap sinh thiét gan, do vy viéc dat van dé chan
doan xo gan ciing c6 dic diém riéng biét.

Hién nay cac béac si lam sang chan doan bénh xo gan thong qua hai hdi ching 1a hoi
chimg suy té bao gan (vang da, xuat huyét da niém, sao mach, ...) va hoi chimg ting ap tinh
mach ctra (tuﬁn hoan bang h¢, bang bung, lach to, dan n¢ tinh mach thyc quan). Bén canh do,
thong tin phdi hop ciia cac xét nghiém hinh anh hoc rat c6 gia tri chan doan xo gan nhu siéu
am (kinh thudc to, nho; bo gan khong déu; nhu m6 thd; hinh hat min; suy yéu song am; lach
to; bang bung; ting 4p tinh mach ctra). Siéu am duoc khuyén cdo 1 hitu ich trong trudng hop
khong sinh thiét duoc gan voi do dac hiéu 78.5%, gia tri du bao duong tinh 90.6%, du bao am
tinh 61%". Do vay, bénh nhan dugc nghi dén chan doan xo gan khi c6 2 trong s6 3 nhom tiéu
chi:

1) Suy té bao gan: co it nhét 2 dau hiéu bénh 1y gan man trén 1am sang va/hodc trén can
1am sang (vang da, sao mach, 10ng ban tay son, nit hoa tuyén va, pht, bam mau, INR
kéo dai, albumin mau giam...).

2) Tang ap tinh mach ctra: dich mang bung c6 SAAG > 1,1 g/dL, Protein < 2,5 g/dL
va/hodc cac ddu hidu khéac cta ting ap cira (lach to, tuan hoan bang hé, gian tinh mach
thuc quan...) dé chimg minh c6 ting 4p ctra tai gan va sau gan.

3)  Siéu am hay CT scan cho thdy t6n thuong gan man (cdu triic tho...), chi s6 APRI> 1 dé
danh gia muc d6 xo hoa
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Hinh 1: Hinh 4nh m6 gan binh thudng va xo gan

4.  Nguyén nhan xo gan4

Nghién ruou va viém gan virus 1a nhitng nguyén nhan phd bién nhét giy xo gan, hién
nay bénh gan nhiém m& khéng do rugu dang 1a nguyén nhan giy xo gan dang bao dong. Nam
13 cac nguyén nhan giy xo gan c6 thé giup bac sT quan ly bénh ngay tir giai doan sém (vi du
diéu tri viém gan virus kip thoi dé ngan ngira t6n thuong té bao gan).

Nguyén nhéan phd bién gay xo gan
Viém nhiém Gern/ di truyén
Virus viém gan B (15%) Xo gan mat nguyén phat
Virus viém gan C (47%) Thiéu al-antitrypsin
Schistosomase Hemochromatosis
Tu mién Bénh gan nhiém m& khong do ruou
Sarcoidosis Bénh Wilson
Doc chat Suy tim sung huyét
Ruou Ho6i ching Budd-Chiari
Methotrexate Khong 6 nguyén nhan (14%)




5. Gidi phdu bénh Iy

Co ché chu yéu ctia bénh 13 tinh trang xo ho4 tién trién cia nhu mé gan. G mot gan binh
thuong, cac collagen vung gian bao (typ I, III) tdp trung tai khodng ctra va xung quanh tinh
mach trung tdm va déi khi gip c6 trong khoang Disse. M6 ludi nang d& ciu trac gan duoc tao
bdi nhitng bo collagen typ 11

Trong bénh xo' gan, collagen typ I, I1I ling dong & tat ca cac phan clia tiéu thuy, dan dén
su gian doan tram trong dong mau va ngan can su t1ep xuc cua huyet tuong voi té bao gan.
Bén canh dé xuét hién céc s01 collagen typ IV ménh chay doc theo té bao gan kém sy hoa soi
khoang Disse dan dén su mét céac ctra s6 trong té bao ndi mo cua xoang, lam suy giam hoat
dong trao d6i chat giira té bao gan va mau, ma cu thé 1a giam san xuét albumine, cac yéu tb
d6ng mau, cac lypoprotein, chirc ning giai doc thoai bién va dio thai cac chét...Bén canh do
ngin can dong mau trong gan giy ting khang tré mach mau dua dén ting ap tinh mach cira
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Hinh 2: Té bao Ito trong khoang Disse

Ngudn gdc cac collagen ting sinh 1a do céc té bao Ito, con goi 1a t& bao hinh sao (stellae
cells, cellule étoillée), trong bao twong chira cac ester retinyl 1a dang du trir cia vitamine A.
Khi xo gan, cac té bao Ito trd nén hoat dong, khong du trir ester retinyl ma tr¢ nén tang tiét
collagen nhur nguyén bao soi. Cac co ché kich thich sy ting san xuét va r dong collagen bao
gom:
J Céc phan (mg viém man tinh v&i cac yéu té viém nhu TNF (tumer necrotic factor), yéu
t6 chuyén dang TGF- (transforming growth factor — ), interleukin I.
° Gia tang cac Cytokin do cac té bao kich thich ndi tai: té bao Kupffer, té bao ndi mac, té
bao gan, té bao ndi mac dudng mat.



o Céc ton thuong khoang gian bao

o Kich thich truc tiép cac té bao Ito boi doc chat

J Su tap trung céc sgi to co clia té bao Ito quanh xoang va su chuyén dang nguyén bao soi
co gy ra ting dé khang thanh mach trong nhu mé gan din dén ting ap tinh mach cira

Trong tién trinh huy hoai nhu mé gan, cac té bao bi kich thich thoai hoa va tang sinh
dang nt trong mot bao s¢i, gy dao 1on cau tric be gan, mat su tiép xuc giita be gan va dong
mau dan dén mat chirc nang gan, tang ap cua. Sy thay ddi cau trac nay lam bit tic cac mao
quan mat gdy vang da tic mat

6. Cac phwong phap danh gia tién lwong bénh nhdn xo gan

Véi sy phat trién cua 'y hoc, hang loat cac phuong phap diéu tri bénh xo' gan cd chuong
duogc sir dung nhu théng ndi cira chil qua tinh mach canh (TIPS), loi tiéu, tiét ché mudi, choc
thao dich bang ... da gitip cai thién cudc song cia da phan cac bénh nhan. Nhin chung, cac
phuong phap nay chi la diéu tri triéu chimg va khong trir dirt han cin nguyén ciing nhu dién
tién cua bénh. Ghép gan 1a mot huéng mdi mo ra kha nang diéu trj hoan toan bénh. Viét Nam
cling dé thyc hién thanh cong ca ghep gan dau tién vao ngay 31/1/2004 tai vién Bong Qudc
Gia, la tién dé cho cac phau thuat ghép gan sau nay. Tuy nhién luong bénh nhan xo gan c6
nhu cau ghép gan ludn 16n hon luong gan sin sang dé ghép, vi vay viéc ghép gan khong phai
luén ludn thuc hién dugce va phai uu tién cho cac truong hop bénh nang. Viéc xac dinh tién
lugng timg bénh nhan cho phép cac nha l1am sang co6 thai do xtr tri phu hop.

Vé co ban, tién lugng cuia bénh nhan xo gan giai doan cudi, mat bu 1a nang. Theo y van,
tién lugng sdng trong 18 thang 1a 50%’. Trong mot nghién ciru thuc hién tai khoa ndi tiéu hoa
bénh vién Gia Pinh nam 2004, tién lugng tr vong ctia bénh nhan xo gan ) chudng sau 6
thang 14 37,5% va 1 nam 1a 56,8%°.

Do vay hang loat cac phuong phap tién lugng bénh gan da dugc qdé nghi, trong do thang
diém Child Pugh duoc xem la nén tang tir hon 30 nam qua’. Thang diém nay dua vao cac yéu
to:

Bdng 1: Thanh diém Child Pugh

Yéu to 1 2 3

Bilirubin/mau mmol/I <34 34-51 >51
(mg/dl) (<2.0) (2.0-3.0) (>3.0)

2. Albumin/mau (g/1) >35 30-35 <30

3. Bung bang Khong co6 (d0I) DG II bo II1

4. Réi loan than kinh Khong co bo I+1 bo HI+1V

5.INR <1.7 1.7-2.3 >2.3

Puogc phan lam ba nhém:

Nhom A: (tir 5-7 diém) tién lwong kha, khong can ghép gan néu nhu khong co ung thu
té bao gan, xuat huyét do ting 4p tinh mach ctra khong dap Gmg véi diéu trj noi khoa *°.

Nhom B: (tir 8-10 diém) 14 nhom trung gian ma tinh trang bénh c6 thé 6n dinh hay suy
sup nhanh'’.



Nhom C: (tir 10-15 diém) 12 nhom khuyén céo can ghép gan’.

7 Gan ddy c6 nhan xét nén phan lam hai nhom dy hu dua trén diém Child Pugh vi trén 8
diém c6 y nghia trong tién lugng ngan han va khuyén céo dung ngudng 10 diém la chi dinh
ghép gan !

Bang 2: Cac phwong phap danh gid tién luwong bénh nhdan xo gan

Cong thuc Ngudng Nhay  DPac AUC
hiéu
Milan MELD 11 86 82 0,82
30ngay'”  DF 32 86 48 0,86
Botta Child Pugh 8 92 72 0,824
6 thang’ MELD 8 75 68 0,796
MELD e 14 75 72 0,823
MEGX15 (ng/ml) 4 50 91 0,689
MEGX30 (ng/ml) 15,2 92 63 0,799
MEGX60 (ng/ml) 22,8 92 61 0,782
Botta Child Pugh 8 61 75 0,681
1 nam’ MELD 6 87 42 0,675
MELD e 12 74 58 0,680
MEGX15 (ng/ml) 11 74 63 0,676
MEGX30 (ng/ml) 18 81 64 0,703
MEGX60 (ng/ml) 26 77 54 0,657
Giannini SGOT/SGPT 1,17 87 52 -
1 nam" MELD 9 57 74
SGOT/SGPT + MELD  --- 90 78

AUC: dién tich dudi duong cong ROC

Tuy nhién phuong phap nay c6 khuyét dlem vé tinh chu quan cua cac yeu t6 xép loai va
kha niang phan biét kém giira cac nhém nguy co’. Mot sd tac gia da cb gang két hop cac yéu td
khac nhu test tao monoethylcinexylide (MECX) , acid mat'*">, véi ty s6 SGOT/SGPT" dé
lam tdng d6 nhay va d¢ dac hi¢u cua test.

Thang diém MELD (The Model for End-stage Liver Disease) duoc ching minh 1a ¢
vai trd tién luong trong tt ca cac gia doan bénh gan'®'® va trén ca bénh nhan da ghép gan'’,
gitip cac bac si 1am sang co6 chi dinh ghép gan khi danh gia trén 10 diém MELD. Tuy vy, tiy
theo hoan canh tirng bénh nhan, dién tién 1am sang, cac bénh canh phéi hop, bdi canh dia
phuong c6 thé trién khai duoc ghép gan hay khong ma ngudng udce luong khuyén cdo ghép
gan c6 thé thay d6i**.

Thang diém bénh gan giai doan cudi (thang diém MELD) thuong duoc str dung dé theo
doi bénh nhan ¢ giai doan cuoi va co chi dinh ghép gan.

Cong thte tinh thang diém MELD = 6,43 +3,78*Ln(Bilirubin toan phin mau tinh theo
mg/dL) + 11.2*Ln(INR) + 9,57*Ln(Creatinine mau tinh theo mg/dL)



Thang diém Tr vong trong 90 ngay (%)
>40 71,3

30-39 52,6

20-29 19,6

10-19 6,0

<9 1,9

Ghi cha: thang diém nay «c6 thé danh gid truc tiép  tai
www.thedrugmonitor.com/meld.html hodc http://www.mdcalc.com/meld-score-model-end-
stage-liver-disease-12-older . Do céac thong sb sinh hoa thay ddi nhanh nén thang diém nay chi
phan 4anh tién luong tai thoi diém danh gia, can theo ddi lién tuc va danh gia nhiéu lan.

7. Phdn logi trén lam sang

Trén 1am sang, van dé danh gia nhanh, phan loai nhanh c6 gia tri thuc hanh cao. Co ban
c6 thé phan bénh nhan xo gan ra lam 2 nhom 1a xo gan con bu va xo gan mat bu:

o Xo gan con bu: bénh nhan thudng duoc phat hién tinh ¢ trong mot kiém tra strc khoe
dinh ky hoac nhan lan nhép vién vi ly do khac va dugc lam céc xét nghiém sinh hoa.
Phan 16n bénh nhéan chi c6 cac triéu ching khong dac hiéu nhu mét moi, chan an, khoé
tiéu, sut can, dau bung Y trén phai. Khoang 30 — 40%, bénh nhan xo gan con bu khong
c¢6 dau hiéu 1am sang.

o Xo gan mét bu : bénh nhdn ¢ cac biéu hién ctia 2 nhom héi chimg suy té bao gan va
tang 4p tinh mach cura. Sy hién dié€n cta cac tri€u chung nay c6 d¢ dac hi€u cao nhung
do nhay thép dé chan doan xéc dinh. bay la nhom bénh nhan can dic biét quan tam theo
ddi va hd trg. Theo mot sd nghién ciru, tién luong song trong 18 thang 1a 50%.

8. Qudan ly bénh nhan xo gan

Dé quan 1y tot bénh nhan xo gan can c6 sy phdi hop cua bac si chuyén khoa va bac si
gia dinh. Vao nam 2010, 11 chuyén gia tir khip noi trén thé gioi da théng nhat va dua céc chi
tidu chét lugng trong viéc quan ly bénh nhén xo gan, cac khuyén céo nay ciing lién quan chit
ché voi cac khuyén cao cuia Hiép hoi nghién ciru bénh gan ctia My (the American Association
for the Study of Liver Diseases) va Hi€p hoi ndi soi ti€u hoa My (the American Society for
Gastrointestinal Endoscopy). Cac chuyén gia déu két luan, bénh nhan xo gan dugc chim soc
t6t nhat khi c6 su phdi hop ctia bac si gia dinh va béc si chuyén khoa. So d6 1 dua ra cac budc
can lam trong qua trinh quan 1y bénh nhan (duoc Hiép hoi bac si gia dinh My khuyén céo - the
American Academy of Family Physicians).

So do 1: qudn 1y bénh nhén xo gan
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Thang diém MELD (The Model for End-stage Liver Disease) can dugc danh gia trong
lan tham kham béac si chuyén khoa dau tién. Néu bénh nhan ¢6 MELD > 15, chuyén bénh
nhan dén trung tam ghep gan. Néu bénh nhan c¢6 MELD < 15 nhung co bién chting ctia xo gan
(bénh ndo gan, xuit huyét...), ciing nén chuyén bénh nhin dén trung tdm ghép gan dé dénh



gia tinh trang bénh nhén. Vai tro cua bac si gia dinh trong truong hop nay la gitip bénh nhén
cai ruou, néu khong cai rugu thi khong tién hanh ghép gan duoc.

Bénh nhén xo gan can dugc tim soat ung thu té bao gan mdi 6-12 thang bang chan doan
hinh anh hoc (c6 thé kém hay khong kém xét nghiém a-fetoprotein méu). Chan doan hinh anh
hoc c6 thé dung CT-scan hay siéu 4m Y% bung trén bén (P). Tuy nhién d6 nhdy cta phuong
phap nay chi tir 50-70%. Chup coéng hudng tir (MRI) c6 d6 nhay la 80%>

8.1. Co chuwéng va viém phiic mac ty phat do vi khuén

Co chudng can duoc diéu tri b?mg cach kiém soat mudi va st dung thudc loi tiéu, can
phéi hop loi tiéu spironolactone (Aldactone) va loi tiéu quai. Bénh nhan bi ¢ chuéng méi
khoi phat can duge choc dich bang 1am xét nghiém (dém té bao, protein toan phan, néng do
albumin va céy vi trung). Tinh chénh d¢ albumin mau/ dich mang bung dé x4c dinh tinh trang
tang ap luc tinh mach ctra.

Viém phiic mac ty phét do vi khuan 13 bién chimg thudng gip ciia tinh trang c6 chudéng
khong kiém soat duoc, duoc chan doan b?mg cach dém té bao bach ciu da nhan trung tinh
trong dich bang > 250 té bao/ mm”. Nhitng bénh nhan nay cin dugc diéu tri khang sinh trong
vong 6 gid sau nhap vién. Khang sinh dugc khuyén cao 1a cefotaxime (Claforan), mic du
ciprofloxacin ciing ¢6 hiéu qua trong truong hop nay**. D4i v6i bénh nhan bi ¢ chudng tai
phat khong dap Gmg voi diéu tri loi tiéu thi choc dich bang va xem xét chi dinh lam théng nbi
ctra chu qua tinh mach canh (TIPS). Bénh nhan sau khi dugc diéu tri viém phuc mac ty phat
do vi khuan can duogc cho khang sinh du phong®.

8.2. Bénh nao gan

Bénh nao gan dugc cho 1a ¢o6 lién quan dén nhirng chat doc hai dugce tao ra bai vi khuan
duong rudt nhu NH3, mercaptans, acide béo chudi ngan va phenols. Binh thuong nhitng chat
nay dugc van chuyén qua tinh mach ctra dén gan, tai gan ching dugc chuyén héa va bai tiét
nhanh chéng. O bénh nhin xo gan, té bao gan bi ton thwong khong thé chuyén héa cac chat
thai nay, dong thoi mau tir tinh mach cira ¢6 thé khong di qua gan ma vé thang hé tuin hoan
thong qua tuan hoan bang hé hay nhimng shunt ndi bat thuong duoc tao thanh thir phat dé giai
ap tinh trang tang &p tai tinh mach cira.

Triéu ching ctia bénh ndo gan c6 thé rat kin ddo. Bénh ndo gan nang thi can dugc phan
dd va ghi cha vao bénh an. P6i v6i bénh nhan dang co bénh ndo gan tién trién, can tim va
dleu tri nguyén nhén nhu tdo bon, nhiém trung, xuat huyét tiéu héa, thude (benzodiazepines),
mat cin bang dién giai va khong tuén thu diéu tri. Choc dich bang dé tim va diéu tri viém
phuc mac tu phat do vi khuén duge chi dinh & tit ca bénh nhan xo gan bi bénh ndo gan nhap
vién. Néu bénh ndo gan van tiép tuc kéo dai, bénh nhan nén dugc diéu tri véi disaccharides or
rifaximin (Xifaxan)*>?’. Lactulose 1a mot disaccharides khong hép thu, c6 thé gitip lam giam
hap thu nitrogen. Rifaximin 12 mot khang sinh khong hap thu, c6 thé 1am giam vi khudn san
xuat NH3 trong duong rudt. Cudi cling, bénh nhan bi bénh ndo gan thi nén dwoc khuyén
khong nén lai xe.

Tinh trang tri gidc cua bénh nhan dugc danh gia qua 4 mirc do:

o Do 1: giam tap trung, lo 1ing — lo so khong phu hop
o Do 2: mat dinh hudng khong gian, thoi gian, ¢6 hanh vi khong binh thuong



o Do 3: ngu ga ngu gat, mét dinh hudng nhung van con phan ung kich dau, kich thich
bang 161 noi
o Do 4: hon mé, khong dap tmg véi cac kich thich dau, kich thich bang 101 néi
8.3. V& gian tinh mach thuc quan

Tam soét gian tinh mach thyc quan la phan quan trong trong viéc phong ngira ¢ bénh
nhan xo gan. Néu bénh nhan bi xo' gan con bu, ndi soi tam soat gidn tinh mach thuc quan nén
dugc thire hién mdi 12 thang dé phat hién gian tinh mach khong c6 triéu chimg 1am sang va
nén duoc lap lai mdi 1-2 nam** **. Néu X0 gan da c6 bién ching (xuét huyét benh ndo gan,
bang bung, ung thu té bao gan...), ndi soi tim soat nén dugc thyc hién moi 3 thang . Néu noi
soi thdy gidn tinh mach nho thi nén thuc hién lai sau 1 nim, néu gidn tinh mach trung binh,
nén xem xét diéu tri (rc ché beta va/ hodc ndi soi thit tinh mach thuc quan gian. Uc che beta
khong dugc chi dinh & bénh nhan khong c6 gidn tinh mach thuc quan va tién sir xuat huyét
thuc quan.

Bénh nhan dang bi xuét huyét tiéu hda nén dugc lap it nhat mot duong truyén tinh mach
tai tinh mach 16n gin tim dé kiém soat huyét ap™. Cong thirc méau, ion db, nhém méau nén
duoc thuc hi¢n khi nhap vién va bénh nhan nén dugc theo dai tai khoa hdi strc. Bénh nhan nén
dwoc didu tri v6i somatostatin or somatostatin trong 12 gio dau*® *° va nén duoc cho khang
sinh du phong va ndi soi trong vong 24 gid***>°. Thuc hién sém phuong phap thong nbi cira
chii qua tinh mach canh (TIPS) c6 thé gitp lam giam ti 1¢ tir vong & bénh nhan diéu tri noi
khoa va noi soi that bai’'

9. Téam sodt va dw phong

T4t ca bénh nhan nén dugc tﬁm soat nghién rugu, The U.S. Preventive Services Task
Force khuyén cdo tim soat va tu van thay ddi hanh Vl dé giam lam dung rugu & nguoi 16n, bao
gdm ca phu nit mang thai trong chim soc ban dau’’. Phong ngira lam dung rugu ciing gitp
phong ngtra bénh gan man.

Chién lugc xac dinh nhirng dbi twong c6 yéu td nguy co cao bi viém gan virus dé tam

soat thi hoan toan that ba1 vi ¢6 dén 40-50% bénh nhan nhiém viém gan virus khong c6 bat ky

mot yéu td nguy co nao>>. Thong tin chi tiét dé tAm soat viém gan virus dugc néu cu thé &
trang web http.//www.uspreventlveserv1cestaskf0rce.org/uspstf/uspshepc.htm.

Hién tinh trang bénh gan nhiém m& khong do ruou dang ndi 1én nhu 13 mot nguyén
nhan quan trong gay ra bénh gan man tinh, do dé can dam bao can thiép thich hop dé thay dbi
101 séng va cac bénh kém theo. Yéu t6 nguy co chinh ctia nhim virus viém gan B va C bao
gdm st dung thudc duong tinh mach (hién tai va trong quéa khir), hanh vi tinh duc nguy co
cao. Riéng viém gan virus C con c¢6 nhitng yéu té nguy co nhu truyén mau trude nam 1990,
chay than nhan tao, xdm minh, va con sinh ra tir me bi nhiém viém gan B hay C. Tét ca phu
nit mang thai déu can phai tim soat viém gan B>,

Tai My, vaccin viém gan B duoc khuyén céo ¢ tat ca tré em va tré vi thanh nién dén 19
tudi, nhan vién y té, nhitng ngudi ¢ hanh vi tinh duc nguy co cao va nhitng ngudi st dung
thudc tiém tinh mach35
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