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Töø lyù thuyeát ñeán thöïc haønh kieåm soaùt ñöôøng thôû khoù: Nhaân 3 
tröôøng hôïp laâm saøng
Ñaøo Thò Kim Dung

Trung taâm Gaây meâ vaø Hoài söùc ngoaïi khoa - Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc

Toùm taét
Thoâng khí vaø kieåm soaùt hoâ haáp trong gaây meâ phaãu thuaät laø vaán ñeà quan troïng 
haøng ñaàu maø baùc syõ gaây meâ hoài söùc ñaëc bieät quan taâm. Thoâng khí khoâng toát, 
khoâng hieäu quaû seõ gaây ra töû vong ngay hoaëc ñeå laïi nhieàu di chöùng cho ngöôøi 
beänh suoát ñôøi, nhaát laø toån thöông khoâng hoài phuïc cuûa heä thaàn kinh trung öông. 
Maët khaùc, vieäc chaäm hoaëc khoâng kieåm soaùt ñöôïc ñöôøng thôû cuõng laø moät trôû ngaïi 
trong phaãu thuaät vaø cuõng laø moái lo ngaïi cuûa caùc phaãu thuaät vieân. Ñoâi khi, phaãu 
thuaät vieân cuõng phaûi phoái hôïp gaây meâ hoài söùc ôû giai ñoaïn cuoái cuøng laø môû khí 
quaûn caáp cöùu. Tyû leä ñaët oáng noäi khí quaûn khoù trong gaây meâ thay ñoåi töø 3 - 18% 
vaø khoâng thoâng khí ñöôïc daãn tôùi töû vong chieám khoaûng 5,9% caùc tröôøng hôïp. 
Nhaân 3 tröôøng hôïp ñaët noäi khí quaûn khoù taïi khoa Gaây meâ 2 -  Trung taâm Gaây 
meâ vaø Hoài söùc ngoaïi khoa - Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc, chuùng toâi muoán 
giôùi thieäu caùc nguyeân taéc chung khi kieåm soaùt moät ñöôøng thôû khoù vaø nhöõng 
caäp nhaät naêm 2021 veà xöû trí ñöôøng thôû khoù trong gaây meâ hoài söùc.
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From theory to practice in Difficult Airway Management: A report 
of 3 cases
Dao Thi Kim Dung

Center of Anesthesia & Surgical Intensive Care - Viet Duc University Hospital

Abstract
Ventilation and respiratory management in anesthesia are the most important issues that anesthesiologists 
must pay special attention to. Ineffective ventilation will cause the patient to die immediately or leave many 
sequelae for the patient after, especially the irreversible damage of the central nervous system. On the 
other hand, slow or uncontrolled airway is not only an obstacle in surgery but also a concern of surgeons. 
Sometimes, the surgeon is also the team supporting the anesthesiologists to resuscitate in the final way-
emergency tracheostomy. The incidence of difficult intubation during anesthesia varies from 3 to 18% and 
the mortality rate causing by failed intubation is about 5.9%. 
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With 3 difficult intubated cases at the Department of Anesthesiology 2 - Center for Anesthesia and Surgical 
Intensive care - Viet Duc University Hospital, we would like to introduce the general principles when 
management of a difficult airway and the 2021 update on difficult airways society in anesthesiology.

Keywords: Difficult intubation, general anesthesia, difficult airway.

Ñaët vaán ñeà
Kieåm soaùt ñöôøng thôû laø coâng vieäc cuûa baùc syõ gaây 

meâ hoài söùc (GMHS) haøng ngaøy. Tuy nhieân, vieäc ñaët 
noäi khí quaûn (NKQ) khoâng phaûi luùc naøo cuõng deã daøng 
(keå caû trong phoøng moå hay phoøng hoài söùc tích cöïc), 
maø ñoâi luùc, thuû thuaät naøy coøn ñöôïc thöïc hieän raát khoù 
khaên (ñaëc bieät phoøng khaùm hoaëc beänh phoøng - laø nôi 
thieáu caû con ngöôøi vaø phöông tieän). Tyû leä ñaët NKQ 
thaát baïi vaãn khoâng thay ñoåi trong hôn boán thaäp kyû 
qua [1]. Do ñoù, treân theá giôùi ñaõ coù nhöõng phaùc ñoà veà 
kieåm soaùt ñöôøng thôû khoù ñöôïc xaây döïng. Vieäc luyeän 
taäp thöôøng xuyeân caùc phaùc ñoà trong thöïc haønh thöôøng 
quy giuùp chuùng ta coù theå xaây döïng ñöôïc thoùi quen 

thöïc haønh toát vaø tieân löôïng ñöôïc nhöõng tröôøng hôïp 
ñöôøng thôû khoù, ñeå chuaån bò phöông aùn vaø chieán löôïc 
thích hôïp. Taát caû nhaèm muïc ñích giaûm thieåu khaû naêng 
tai bieán vaø di chöùng cho ngöôøi beänh. 

Moâ taû 3 ca laâm saøng.
Tröôøng hôïp 1. Ngöôøi beänh (NB) nam 37 tuoåi. 

Tieàn söû vieâm coät soáng dính khôùp, naèm ñaàu cao. Haù 
mieäng bình thöôøng. Khaùm meâ khoâng phaùt hieän ra 
caùc yeáu toá nguy cô ñaët NKQ khoù ngoaøi coå khoù cöû 
ñoäng vaø ñaàu goái cao (H1-A). BSGM khoâng tieân 
löôïng NKQ khoù. Döï kieán PT: coá ñònh coät soáng löng 
D10-11 do chaán thöông. Döï kieán gaây meâ: ñaët NKQ 
mieäng vaø phaãu thuaät naèm saáp.

Hình 1. A: Tröôùc khi ñaët NKQ, B: Trong khi ñaët NKQ, C: Sau khi ñaët NKQ

A B C

Quaù trình thöïc hieän thuû thuaät vaø keát quaû: NB 
ñöôïc tieâm thuoác khôûi meâ thoâng thöôøng vôùi thoâng 
khí mask maët, khi ñöa ñeøn vaøo thì khoâng nhìn thaáy 
thanh moân, ñaët nhieàu laàn bôûi caùc BS gaây meâ coù 
kinh nghieäm. Keát quaû phaûi duøng thuoác giaûi giaõn cô 
Sugammadex caáp cöùu ñeå ñaùnh thöùc NB. Sau ñoù NB 
ñöôïc ñaët NKQ thöùc tænh baèng noäi soi oáng meàm (H1-
B). Cuoäc moå tieán haønh bình thöôøng. 

Dieãn bieán xaáu: ngaøy thöù 3 sau moå, NB xuaát hieän 
suy hoâ haáp taïi beänh phoøng do ho khaïc keùm, coù chæ 

ñònh ñaët NKQ. Tuy nhieân, trong hoaøn caûnh suy hoâ 
haáp caáp neân BS chæ ñònh môû maøng giaùp nhaãn caáp 
cöùu (H1-C) taïi phoøng hoài tænh.

Tröôøng hôïp 2. Nam 17 tuoåi. Tieàn söû khoûe maïnh, 
vaøo vieän vì chaán thöông haøm maët naëng coù gaõy xöông 
haøm döôùi vaø loài caàu cao. Haøm maët söng neà nhieàu, 
raát nhieàu dòch tieát vaø maùu traøo ra. Mallampati ñoä 
IV, coå ngaén, haù mieäng heïp < 1 cm do neà, loài caàu vôõ, 
khoaûng caùch caèm moùng < 4 cm, baàm tím tuï maùu lôùn 
caèm, coå. Khoù xaùc ñònh maøng giaùp nhaãn. Khoâng naèm 
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thôû ñöôïc maø phaûi ngoài. Khoù hôïp taùc. Xaùc ñònh ñoä 
khoù caû 5 tình huoáng: NKQ, mask maët, MTQ, MKQ, 
ñaët NKQ tænh (H2-A). Döï kieán PT: coá ñònh xöông 

haøm döôùi baèng neïp vis vaø buoäc haøm. Döï kieán gaây 
meâ: ñaët noäi khí quaûn ñöôøng muõi (döï kieán ñaët noäi khí 
quaûn khoù).

A B C

Hình 2. A: Tröôùc khi khôûi meâ, B: Trong khi khôûi meâ, C: Sau moå 3 ngaøy

Quaù trình thöïc hieän thuû thuaät vaø keát quaû: NB 
ñöôïc döï kieán khoù, ñöôïc giaûi thích kyõ veà vieäc ñaët 
NKQ qua noäi soi meàm tö theá ngoài (coù gaây teâ taïi 
choã). Tuy nhieân, NB hôïp taùc keùm neân thöôøng 
xuyeân giaät maùy soi khi ñöa ñeøn vaøo trong khí quaûn 
vaø chæ ñònh duøng an thaàn Ketamin cho NB ñeå ñaûm 
baûo töï thôû, ñaët ñeøn camera khoâng thaáy thanh moân 
do toån thöông trong mieäng, haàu naëng neà. Keát quaû 
laø tieát nhieàu maùu, chaát tieát, vaø suy hoâ haáp coù chæ 
ñònh môû khí quaûn (MKQ) caáp cöùu. BS haøm maët 
phoái hôïp BSGMHS cuøng MKQ nhöng raát khoù khaên 
vì coå neà caêng vaø khoù xaùc ñònh khí quaûn. Coù doïa 
ngöøng tim trong moå do SpO2 tuït nhieàu. Keát quaû môû 
roäng coå hôn ñeå MKQ (H2-B). Cuoäc moå tieán haønh 
bình thöôøng. Ngaøy thöù 3 sau moå, NB töï thôû qua 

MKQ, NB heát phuø neà vaø ñöôïc xaùc nhaän giaûi phaãu 
bình thöôøng vaø baát thöôøng giaûi phaãu ñöôøng hoâ haáp 
treân laø do chaán thöông. 

Tröôøng hôïp 3. Beù gaùi, 5 tuoåi, 19kg. Tieàn söû khoûe 
maïnh. Boûng löûa 4 tuoåi do ngaõ uùp maët vaøo beáp cuûi 
chaùy. Hieän seïo lieàn, khoâ, co duùm maët, coå, khoâng cöû 
ñoäng coå, traùi > phaûi, seïo co duùm keùo meùo mieäng, 
ñöôøng kính haù mieäng 1,5 cm. Muõi bò keùo leäch, heïp 
traùi > phaûi. Xquang khí quaûn bò keùo leäch 1 cm veà 
beân traùi. Keøm theo seïo caùnh caúng baøn tay traùi. Döï 
kieán PT: Söûa seïo maët, coå, chuyeån vaït da muïc ñích haù 
roäng mieäng vaø ngöûa coå. Döï kieán gaây meâ: ñaët NKQ 
qua muõi. Xaùc ñònh ñoä khoù caû 5 tình huoáng: NKQ, 
MKQ, ñaët NKQ tænh (+). Thoâng khí qua facemask vaø 
mask thanh quaûn (+/-). 

Hình 3. Caùc hình aûnh tröôùc gaây meâ vaø phaãu thuaät
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Quaù trình thöïc hieän thuû thuaät vaø keát quaû: NB 
ñöôïc nguû nheï baèng uùp mask Servofluran, boùp boùng 
thöû thaáy thoâng khí mask maët ñöôïc, tieán haønh cho 
giaõn cô vaø opioid, thöû ñaët ñeøn camera Glidescope 
treû em vaøo mieäng raát khoù (do mieäng quaù nhoû). 
Trong quaù trình ñöa ñeøn ñeán laàn 3 thì baét ñaàu SpO2 

tuït vaø ñaët mask thanh quaûn (MTQ) Igel soá 2 caáp cöùu 
vaøo mieäng (döï kieán khoù seõ raïch roäng meùp traùi). Sau 
khi thoâng khí taïm thôøi, tieán haønh ñaët NKQ qua oáng 
soi meàm qua mieäng qua Igel (MTQ theá heä 2). Sau 
ñoù tieán haønh ñoåi oáng NKQ qua muõi ñeå thuaän lôïi cho 
phaãu thuaät vieân.

Caùc yeáu toá döï ñoaùn khoù NKQ Mask 
maët

MTQ FONA

BMI > 35 kg/m2 X X X X

Chu vi coå > 50 cm  X X X X

Khoaûng caùch caèm giaùp < 6 cm X X X

AÁn suïn nhaãn X X X

Mallampati 3 - 4 X X

Môû mieäng < 3 cm X

Bieán daïng uoán cong coät soáng coå X X

Vaán ñeà veà raêng (raêng lung lay, raêng kheånh) X X

Caùc yeáu toá khaùc (ngöng thôû khi nguû do taéc 
ngheõn, tuït haøm döôùi, phuø neà ñöôøng thôû) 

X X

A B C

Hình 4. A, B: Caùc thieát bò thoâng khí, C: Sau khi ñaët NKQ

Baøn luaän
Ñöùng tröôùc baát kyø 1 tröôøng hôïp naøo caàn thoâng khí 

kieåm soaùt, caàn quan saùt vaø traû lôøi caùc caâu hoûi sau: 
Coù yeáu toá thoâng khí mask maët (boùp boùng qua 

mask) khoù khoâng?

Coù yeáu toá noäi khí quaûn khoù khoâng?
Coù yeáu toá mask thanh quaûn khoù khoâng?
Coù yeáu toá môû khí quaûn khoù khoâng?
Caùc yeáu toá döï kieán ñaët noäi khí quaûn khoù ñaõ ñöôïc 

toång hôïp trong baûng sau:
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Taïi Vieät Nam chöa coù höôùng daãn naøo tröôùc ñoù, 
caùc BS thöôøng xöû trí theo kinh nghieäm, khoâng coù 
chieán löôïc phuø hôïp, daãn ñeán khoâng thoâng khí ñöôïc 
thöôøng nguy caáp vaø daãn ñeán töû vong. Do ñoù, caàn phaûi 
chuaån hoùa phöông phaùp tieáp caän khi NKQ thaát baïi. 
Trong khuoân khoå baøi, chuùng toâi xin giôùi thieäu höôùng 

daãn caùc phaùc ñoà kieåm soaùt ñöôøng thôû khoù theo DAS - 
UK (Hieäp hoäi ñöôøng thôû khoù cuûa Anh Quoác) [1]. Ñaây 
laø nhöõng höôùng daãn ñaët NKQ thaát baïi cuï theå (ôû Anh) 
vaø caùc phaùc ñoà ñöa ra 1 soá quyeát ñònh toái thieåu nhö 
chuù yù ñeå leân keá hoaïch tröôùc vaø laøm vieäc nhoùm. Ñaây laø 
ñieåm tieán boä so vôùi caùc höôùng daãn khaùc treân theá giôùi.

Höôùng daãn toång quaùt DAS cho thaáy, caùc NB 
ñeàu phaûi traûi qua 4 böôùc vôùi thoâng khí mask maët 
(A), neáu thaát baïi chuyeån duïng cuï treân thanh moân 
(MTQ theá heä 2), vaø ñaây laø ñieåm döøng ñeå suy nghó, 
chaán tónh vaø thaûo luaän böôùc tieáp theo. Neáu döï kieán 
NKQ khoù, löu yù soá 1 laø duøng sôùm caùc phöông tieän 
noäi khí quaûn khoù vaø soá 2 laø chæ neân ñaët NKQ toái 
ña 2 laàn: vì nguy cô phuø neà vaø chaûy maùu ñöôøng thôû 
cao. Laàn 3 chæ ñöôïc ñaët bôûi 1 bs raát coù kinh nghieäm 
vaø chæ coá 1 laàn duy nhaát. Neáu ñaët NKQ laàn 2 khoâng 
thaønh coâng, phaûi thoâng baùo ñaët NKQ thaát baïi cho 
eâ kíp, goïi trôï giuùp theâm BSGM coù kinh nghieäm. 
Troïng taâm laø duy trì oxy thoâng qua mask maët hoaëc 

MTQ, vaø ngaên traøo ngöôïc. Neân söû duïng kyõ thuaät 4 
tay (2 ngöôøi). Neáu thaát baïi phaûi thoâng baùo khoâng 
thoâng khí, khoâng cung caáp ñöôïc oxy (CICO) vaø môû 
coå tröôùc caáp cöùu.

Phaân tích tröôøng hôïp thöù nhaát laø khoù khoâng coù 
döï kieán vaø theo höôùng daãn DAS, nhoùm GMHS ñaõ 
coá gaéng ñaët mask thanh quaûn sau khi thaát baïi ñaët 
NKQ. Tuy nhieân, thoâng khí qua MTQ cuõng thaát baïi, 
vaø nhoùm ñaõ quyeát ñònh ñaùnh thöùc NB baèng thuoác 
giaûi giaõn cô Sugammadex ñeå chuyeån traïng thaùi töø 
NKQ khoù khoâng döï kieán sang NKQ khoù coù döï kieán 
[2]. Chieán löôïc cuï theå cho tröôøng hôïp naøy laø ñaët 
NKQ thöùc tænh (ATI) qua oáng noäi soi meàm [3]. 
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Phaân tích tröôøng hôïp 2 theo DAS laø NKQ khoù coù 
döï kieán, vaø toái öu neân ñaët NKQ thöùc tænh, tuy nhieân 
vì NB khoâng hôïp taùc neân raát khoù thöïc hieän, do vaäy, 
daãn ñeán tình traïng suy hoâ haáp khoâng theå thoâng khí 
(CICO). Neáu sau böôùc naøy maø vaãn khoâng cung caáp 
ñöôïc ñuû oxy cho ngöôøi beänh thì ngay laäp töùc phaûi 
chuyeån sang böôùc ba “BAÙO ÑOÄNG ÑOÛ”. Caàn phaûi 
thöïc hieän nhanh caùc böôùc caáp cöùu neáu khoâng seõ 
aûnh höôûng ñeán tính maïng cuûa NB (yeâu caàu PTV hoã 
trôï, thöïc hieän thuû thuaät thoâng khí baèng ñöôøng coå 
tröôùc: Thoâng khí qua maøng giaùp nhaãn  Môû maøng 
giaùp nhaãn  Môû khí quaûn toái thieåu  Môû khí quaûn 
phaãu thuaät).

Quyeát ñònh môû khí quaûn caáp cöùu ñöôïc ñöa ra, 
nhöng trong höôùng daãn DAS caàn raïch roäng coå ñeå 
tieáp caän khí quaûn roõ raøng, trong tröôøng hôïp naøy, 
PTV ñaõ raïch nhoû do vaäy ñaõ gaëp khoù khaên trong khi 
MKQ vaø ñe doïa tính maïng NB [1].

Phaân tích tröôøng hôïp 3 laø khoù coù döï kieán ôû treû 
em, treû baét buoäc phaûi nguû (vì khoâng hôïp taùc) do ñoù, 

Kyõ thuaät ñaët NKQ thöùc tænh (DAS ATI technique)

Lieäu phaùp Oxy Cho NB thôû oxy doøng cao ñöôøng muõi sôùm.
Noàng ñoä oxy vaøo khoaûng 30 - 70 L/phuùt.
Tieáp tuïc cho NB thôû oxy lieàu cao qua ñöôøng muõi trong suoát quaù trình

Thöïc hieän Löïa choïn oáng NKQ phuø hôïp.
Chuaån bò NB.
Ñaûm baûo raèng ngöôøi ñaët oáng coù theå nhìn thaáy monitor theo doõi NB, bôm tieâm thuoác vaø 
maøn hình video.
Huùt saïch chaát tieát.
Vôùi ñaët NKQ thöùc tænh baèng noäi soi pheá quaûn oáng meàm. Ngöôøi ñaët ñöùng ñoái maët vôùi NB 
neáu ñaët ñöôøng mieäng.
Vôùi ñaët NKQ thöùc tænh söû duïng ñeøn camera. Ngöôøi ñaët ôû phía sau ngöôøi beänh. Söû duïng 
oáng cook hoaëc bougie.

Taïi choã Xòt lidocain 10% vaøo thaønh sau hoïng, amidan vaø cuoáng löôõi 20 - 30 laàn (thì hít vaøo vaø > 
5 phuùt). Neáu xòt ñöôøng muõi thì duøng co-phenycaine.
Kieåm tra ñoä teâ taïi choã. Neáu vaãn chöa ñuû ñoä teâ thì nhaéc laïi lidocaine tôùi lieàu toái ña. Theâm 
5 laàn lidocaine 10% vaøo cuoáng löôõi. Xòt 3 laàn 2ml lidocaine 2% vaøo treân, giöõa vaø döôùi 
daây thanh aâm qua catheter/ qua keânh cuûa noäi soi pheá quaûn oáng meàm.
Lindocain: 1 spray (0.1ml) of 10% = 10 mg (1ml of 2% = 20 mg).
Co-phenylcaine: 25 ml = 125 mg lidocaine + 12.5 mg phenylephrine

Thuoác an thaàn Söû duïng thuoác an thaàn neáu caàn thieát.
Remifentanil truyeàn TM 1.0 - 3.0ng/ml Ce.
Neáu coù BSGM thöù hai, coù theå theâm Midazolam 0.5 - 1 mg

nguy cô CICO raát lôùn. Tuy nhieân, vì coù keá hoaïch 
khaù chu ñaùo vaø nhieàu BS cuøng thöïc hieän neân vieäc 
ñaët NKQ cho treû ñaõ ñöôïc thöïc hieän theo tuaàn töï caùc 
böôùc höôùng daãn vaø thaønh coâng.  

Nhaán maïnh taàm quan troïng cuûa vieäc laäp keá hoaïch 
vaø chuaån bò, vaø moâ taû thöïc haønh toát nhaát cho khôûi 
meâ vaø soi thanh quaûn nhanh. Baèng caùch söû duïng kyõ 
thuaät thöïc haønh toát nhaát, hy voïng raèng caùc vaán ñeà veà 
ñöôøng thôû coù theå ñöôïc döï ñoaùn vaø giaûm thieåu [4]. 
Neáu döï kieán ñöôøng thôû khoù roõ thì khôûi meâ nhanh 
cuõng seõ khoâng phuø hôïp, neân ñöôïc thaûo luaän ñeå 
ñöa ra chieán löôïc cuï theå. Caàn coù 1 xe ñaåy veà kieåm 
soaùt ñöôøng thôû khoù trong khoa, eâ kíp GM neân laøm 
quen vôùi noäi dung cuûa xe ñaåy ñöôøng thôû vaø kieåm 
tra thöôøng xuyeân. BSGM phaûi laøm quen vôùi nhöõng 
thieát bò treân xe ñaåy ñaët NKQ [5]. Ñeøn soi thanh quaûn 
coù video nhìn tieåu thieät toát hôn so vôùi ñeøn soi thanh 
quaûn tröïc tieáp.

Neáu ñaët ñöôïc NKQ thì tieán haønh phaãu thuaät. Vì 
ñaây laø NKQ khoù neân seõ coù ruùt oáng khoù, ngay töø sau 
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böôùc naøy ñaõ phaûi caân nhaéc caùc böôùc caàn laøm ñeå ruùt 
NKQ an toaøn.

“Ngöôøi beänh chæ cheát khi khoâng coù khoâng khí, 
chöù ngöôøi beänh khoâng cheát vì chöa ñaët ñöôïc noäi khí 
quaûn”. Caàn öu tieân thoâng khí baèng ñöôïc, coù theå söû 
duïng mask thanh quaûn hay mask maët. Neáu cung caáp 
ñöôïc oxy cho NB, chuùng ta coù thôøi gian ñeå suy nghó 

theâm xem thöïc söï coù caàn thieát vaø ñuû an toaøn ñeå phaãu 
thuaät hay khoâng? [6]

Neáu tröôøng hôïp môû ñöôøng thôû phaûi döùt khoaùt 
vaø coù tyû leä thaønh coâng cao. Chuùng toâi ñeà nghò aùp 
duïng caùc höôùng daãn DAS hieän taïi cho caáp cöùu khaån 
caáp - môû ñöôøng thôû ôû coå tröôùc (xem http://www.das.
uk.com/guferences /doads.html) [7].

Hình 5. Thuû thuaät môû ñöôøng coå tröôùc

Neáu quy trình môû coå tröôùc vaãn chaäm, chuaån bò 
cho caáp cöùu ngöøng tuaàn hoaøn do khoâng phuïc hoài 
ñöôïc oxy. 

Raát caàn thaûo luaän tröôùc cuoäc moå veà khoù khaên 
ñöôøng thôû, ñaëc bieät quan troïng sau khi ñaët oáng noäi 
khí quaûn khoù khaên hoaëc thaát baïi. Chaán thöông nhoû 
laø phoå bieán, naëng coù theå chaán thöông hoaëc thuûng 
thanh quaûn, haàu hoïng hoaëc thöïc quaûn, traøn khí 
maøng phoåi. 

Keát luaän
Chæ coù 3 kyõ thuaät duy nhaát ñeå cung caáp oxy cho 

ngöôøi beänh laø: thoâng khí mask maët (face mask), duïng 
cuï treân thanh moân (mask thanh quaûn) vaø oáng noäi khí 
quaûn (ETT). Neáu 3 phöông aùn treân ñeàu thaát baïi vôùi 
taát caû caùc noã löïc thì chæ coù 1 con ñöôøng duy nhaát 
laø thoâng khí caáp cöùu ñöôøng coå tröôùc - emergency 
front-of-neck airway access (FONA) [1]. Quaûn lyù 
ñöôøng thôû cho NB caàn ñaûm baûo an toaøn cho tính 
maïng ngöôøi beänh vaø caû an nguy cuûa BS. NKQ khoù 
coù döï ñoaùn caàn ñöôïc ñaøo taïo thaønh thaïo veà kyõ naêng 

thöïc hieän caùc böôùc ñeå khoâng luùng tuùng khi ñöùng 
tröôùc 1 NKQ khoù khoâng döï kieán tröôùc.

Cam ñoan
Toâi xin cam ñoan ñaây laø caùc tröôøng hôïp laâm saøng 

ñöôïc thöïc hieän taïi khoa Gaây meâ 2 - TTGM&HSNK 
- Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc, chöa ñöôïc coâng boá 
treân taïp chí naøo, NB vaø gia ñình ñeàu ñöôïc xin pheùp 
ghi hình aûnh. 

Khuyeán nghò
Khuyeán nghò xe ñaåy thieát bò döôøng thôû khoù [6] 

(DAT: Difficult Airway Trolley): Thieát bò ñaày ñuû, 
gioáng heät nhau ôû baát cöù nôi naøo trong beänh vieän nôi 
cung caáp dòch vuï gaây meâ toaøn thaân hoaëc quaûn lyù 
ñöôøng thôû (nhö ICU, khoa caáp cöùu, phoøng moå vaø 
phoøng thí nghieäm chuïp maïch). Maët treân xe ñaåy: 
Phaùc ñoà xöû trí ñöôøng thôû khoù, Caùc danh muïc töøng 
ngaên keùo treân DAT, Chi tieát lieân laïc (soá ñieän thoaïi) 
ñeán ENT vaø BS GMHS, Ñoàng hoà baám giôø, Höôùng 
daãn söû duïng ngaén goïn caùc thieát bò treân DAT.
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Ngaên 1 - Keá hoaïch 1 Mask thanh quaûn theá heä 2 côõ 3, 4 vaø 5.
Gel boâi trôn.
OÁng tieâm 20 ml (bôm cuff).
OÁng sond daï daøy 12 vaø 14.

Ngaên keùo 3 (keá hoaïch 3) - FONA - thoâng khí ñöôøng coå tröôùc caáp cöùu.

Ñeøn soi thanh quaûn thöôøng + löôõi ñeøn Macintosh 
kích thöôùc caùc côõ.

Ñeøn thanh quaûn + löôõi video caàm tay.
Facemask kích thöôùc 3 vaø 4, soá 0.
Canuyl mayo mieäng 7, 9, 10 vaø 11 cm (coù theå 

canuyl mayo muõi hoïng 6, 7 vaø 8).
NKQ caùc côõ, Mandrin, Pince Magill.
OÁng nghe, OÁng huùt, Bôm cuff 10 ml.
Gel boâi trôn, baêng dính.
Thuoác Rocuronium + bôm tieâm 5ml.	

Ngaên 2 (keá hoaïch 2) - Thoâng khí qua thieát bò treân thanh moân SAD

Ñaët oáng thoâng cricothyrotomy khaån caáp.
OÁng noäi khí quaûn 5.0, 5.5, 6.0.
Löôõi dao 10.
OÁng cook.	
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