
 

 

 

 

 

 

 

                                 

 

 

 

                                C¬n b·o gi¸p 
                                (Thyroid storm) 

 

1. Kh¸i niÖm, c¬ chÕ bÖnh sinh 

C¬ chÕ bÖnh sinh cña c¬n b·o gi¸p ®Õn nay ch­a hoµn toµn s¸ng tá. Cã 2 c¬ 
chÕ ®ãng vai trß quan träng trong sù xuÊt hiÖn c¬n b·o gi¸p. 

+ C¬ chÐ thø nhÊt liªn quan ®Õn viÖc gia t¨ng mét c¸ch ®ét ngét hormon 
tuýen gi¸ do ®­îc gi¶i phãng tõ c¸c nang tuyÕn gi¸p vµo m¸u, vÝ dô nh­ kÝch 
thÝch m¹nh vµo tuyÕn gi¸p, phÉu thuËt, chiÐu x¹... 

+ C¬ chÕ thø 2 liªn quan ®Õn viÖc t¨ng ®ét ngét hormon tuyÕn gi¸p tù do khi 
kh¶ n¨ng g¾n kÕt cña c¸c protein huyÕt t­¬ng ®èi víi hormon tuyÕn gi¸p gi¶m 
®i ®¸ng kÓ, vÝ dô nh­ khi nhiÔm  khuÈn trong viªm phæi - phÕ qu¶n, viªm thËn - 
bÓ thËn. 

C¬n b·o gi¸p hay cßn gäi lµ c¬n nhiÔm ®éc hormon tuyÕn gi¸p kÞch ph¸t 
(thyrotoxic crisis) lµ mét biÕn chøng t­¬ng ®èi hiÕm gÆp, chiÕm tû lÖ 1-2% 
trong sè bÖnh nh©n nhiÔm ®éc hormon tuyÕn gi¸p, lµ mét thÓ bÖnh nÆng cña c­-
êng chøc n¨ng tuyÕn gi¸p do sù gi¶i phãng hormon tuyÕn gi¸p vµo m¸u víi 
nång ®é cao vµ ®ét ngét dÉn ®Õn t×nh tr¹ng mÊt bï cña nhiÒu c¬ quan ®Ých. Tû 
lÖ tö vong do c¬n b·o gi¸p lµ    20-50% sè tr­êng hîp. C¬n b·o gi¸p chñ yÕu 
gÆp ë bÖnh nh©n Basedow song cã thÓ gÆp ë c¶ bÖnh nh©n cã b­íu nh©n ®éc 
hoÆc c¸c nguyªn nh©n kh¸c. 

2. YÕu tè thuËn lîi xuÊt hiÖn c¬n b·o gi¸p. 

- BÖnh nh©n nhiÔm trïng, nhiÔm ®éc. 

- PhÉu thuËt tuyÕn gi¸p hoÆc bªn ngoµi tuyÕn gi¸p. 



 

 

 

 

 

 

 

- ChÊn th­¬ng. 

- H¹ glucose m¸u. 

- Sinh ®Î ë phô n÷. 

- KÝch thÝch c¬ häc nhiÒu t¹i tuyÕn gi¸p. 

- ChÊn th­¬ng t©m lý nÆng. 

- Ngõng thuèc KGTH ®ét ngét. 

- §iÒu trÞ b»ng 131I. 

- Toan ho¸ do t¨ng ceton ë bÖnh nh©n ®¸i th¸o ®­êng. 

- T¾c nghÏn ®­êng thë. 

- §ét qôy n·o. 

3. L©m sµng. 

C¬n b·o gi¸p cã thÓ xÈy ra tõ tõ trong mét vµi giê hoÆc mét vµi ngµy song 
còng cã thÓ kh¸ ®ét ngét. BiÓu hiÖn l©m sµng cña c¬n b·o gi·p th× th­êng rÇm 
ré, cÊp tÝnh. 

- Sèt cao, cã thÓ lªn tíi 39-40oC. 

- Buån n«n, n«n, v· må h«i, da nãng Èm, xung huyÕt, Øa láng dÉn ®Õn rèi 
lo¹n n­íc vµ ®iÖn gi¶i, cã thÓ vµng da rÊt nhanh. 

- Cã thÓ ®au bông lan to¶, gan-l¸ch to, chøc n¨ng gan cã thÓ bÞ suy gi¶m. 

- Lu«n trong t×nh tr¹ng h­ng phÊn, bån chån, kh«ng ngñ, cã thÓ lo¹n thÇn 
cÊp sau ®ã v« lùc, mÖt l¶, teo c¬ nhanh, cã thÓ gi¶ liÖt chu kú, h«n mª. 

- NhÞp tim nhanh, dÔ xuÊt hiÖn c¬n nhÞp nhanh kÞch ph¸t trªn thÊt, cã thÓ rèi 
lo¹n nhÞp nh­ ngo¹i t©m thu, lo¹n nhÞp hoµn toµn. Cã thÓ cã suy tim cÊp, huyÕt 
¸p gi¶m, trôy m¹ch hoÆc sèc tim. 

4. CËn l©m sµng. 

- Nång ®é hormon tuyÕn gi¸p t¨ng cao, TSH gi¶m. 

- Glucose m¸u t¨ng võa ph¶i. 

- Sè l­îng b¹ch cÇu ngo¹i vi cã thÓ t¨ng. 

- NÕu mÊt n­íc nhiÒu sÏ cã rèi lo¹n ®iÖn gi¶i nh h¹ Na+, K+. 



 

 

 

 

 

 

 

- SGOT, SGPT, bilirubin cã thÓ t¨ng võa. 

- Nång ®é cortisol cã thÓ t¨ng, catecholamin gi¶m. 

5. §iÒu trÞ c¬n b·o gi¸p. 

5.1. Môc tiªu ®iÒu trÞ: 

- øc chÕ tæng hîp hormon tuyÕn gi¸p. 

- øc chÕ gi¶i phãng hormon tõ tuyÕn gi¸p. 

- øc chÕ thÇn kinh giao c¶m. 

- Dù phßng c¬n t¸i ph¸t. 

5.2. C¸c biÖn ph¸p ®iÒu trÞ: 

+ øc chÕ trùc tiÕp tæng hîp hormon tuyÕn gi¸p: 

Sö dông PTU víi liÒu khëi ®Çu 600mg sau ®ã cã thÓ t¨ng lªn 1200mg/ngµy, 
chia thµnh nhiÒu lÇn, cã thÓ 200mg/l©n/4 giê. Thuèc ®­a vµo b»ng ®­êng uèng 
hoÆc b¬m qua sond d¹ dµy, thËm chÝ cã thÓ b¬m qua èng th«ng vµo trùc trµng. 
Cã thÓ sö dông methimazol, tuy vËy thuèc nµy kh«ng cã t¸c dông øc chÕ 
chuyÓn tõ T4 vÒ T3 ë ngo¹i vi, methimazol dïng víi liÒu 120mg/ngµy víi 
20mg/lÇn/4 giê. 

+ øc chÕ thô thÓ giao c¶m bªta. 

§Ó ®¹t ®­îc môc ®Ých øc chÕ qu¸ tr×nh gi¶i phãng hormon tõ tuyÕn gi¸p cÇn 

ph¶i sö dông iodin. Thuèc ®­îc dïng d­íi d¹ng dung dÞch lugol 1%  10 

giät/lÇn  3 lÇn/ngµy. NaI d¹ng tiªm tÜnh m¹ch sö dông víi liÒu 1-2gram/24 
giê. T¸c dông ban ®Çu cña iod xuÊt hiÖn rÊt sím vµ m¹nh, duy tr× trong thêi 
gian 1-3 tuÇn. 

NÕu bÖnh nh©n bÞ dù øng víi iodin, cã thÓ sö dông carbonat lithium còng cã 
t¸c dông øc chÕ gi¶i phãng hormon tuyÕn gi¸p. Carbonat lithium dïng víi liÒu 
300mg/6 giê. Tuy vËy víi liÒu cao carbonat lithium ë bÖnh nh©n cã thÓ xuÊt 
hiÖn n«n, buån n«n, rèi lo¹n nhÞp tim, ®¸i th¸o nh¹t do thËn, t¨ng ho¹t ®éng cña 
c¬. Chèng chØ ®Þnh dïng iodin trong c­êng chøc n¨ng tuyÕn gi¸p do dïng qu¸ 
nhiÒu iod, vÝ dô khi dïng amiodaron ®Ó ®iÒu trÞ lo¹n nhÞp tim. Nh÷ng tr­êng 
hîp nµy cã thÓ kÕt hîp thuèc KGTH víi perchlorat kali liÒu 0,5 gram/ngµy. Tuy 
vËy nÕu dïng liÒu cao cÇn l­u ý t¸c dông øc chÕ tñy x­¬ng vµ viªm d¹ dµy do 
thuèc g©y ra. 

+ øc chÕ bªta-adrenergic: 



 

 

 

 

 

 

 

Thuèc ®­îc sö dông réng r·i lµ propranolol víi liÒu 40-80mg/mçi 4-6 giê, 
tæng liÒu trong mét ngµy cã thÓ lªn tíi 240-480mg. T¸c dông cña thuèc xuÊt 
hiÖn 2 giê sau khi uèng, thêi gian b¸n hñy cña thuèc lµ 3 giê. Cã thÓ dïng 
propranolol tiªm tÜnh m¹ch víi liÒu 1mg/mçi 5-10 phót cho ®Õn khi kiÓm so¸t 
®­îc tÇn sè tim. Trong tr­êng hîp cÇn thiÕt cã thÓ pha dÞch truyÒn propranolol 

víi liÒu 250-500g/kg/phót cho ®Õn khi c¾t ®­îc c¬n nhÞp nhanh kÞch ph¸t trªn 
thÊt. NÕu cã chèng chØ ®Þnh víi propranolol vÝ dô trong tr­êng hîp hen phÕ 
qu¶n, cã thÓ thay thÕ b»ng reserpin víi liÒu 2,5mg/4 giê hoÆc guanethidin ®-
­êng uèng víi liÒu 30mg/6 giê. Thuèc øc chÕ kªnh canxi còng cã thÓ thay thÕ 
cho propranolol vÝ dô diltiazem ®­êng uèng tæng liÒu 180-360mg/ngµy; viªn 
®ãng hµm l­îng 30 hoÆc 60mg dïng 4-6 lÇn/ngµy. Còng cã thÓ dïng diltiazem 
®­êng tiªm. 

§Ó ®iÒu trÞ hoÆc dù phßng c¬n khñng ho¶ng th­îng thËn cÇn dïng 
hydrocortison víi liÒu khëi ®Çu 100mg tiªm tÜnh m¹ch, sau ®ã cø 8 giê dïng 
100mg víi tæng liÒu 300mg/ngµy. Nång ®é cao glucocorticoid øc chÕ qu¸ tr×nh 
chuyÓn tõ T4 vÒ T3 ë ngo¹i vi. NÕu c¾t ®­îc c¬n b·o gi¸p th× glucocorticoid cã 
thÓ gi¶m hoÆc ngõng dïng. Th­êng sö dông vµi ngµy hoÆc h¬n mét tuÇn. Víi 
thêi gian ng¾n nh­ vËy ch­a cã kh¶ n¨ng øc chÕ ®­îc trôc tuyÕn yªn-vá th­îng 
thËn. 

NÕu sèt cao nªn dïng acetaminophen, kh«ng nªn sö dông salicylat v× thuèc 
dÔ g¾n víi thyroglobulin lµm T4 sÏ ®­îc gi¶i phãng, hËu qu¶ lµ T4 tù do sÏ t¨ng 
cao. Cã thÓ dïng tói l¹nh hoÆc ®¸ l¹nh ®Ó chêm h¹ sèt. Chlorpromazin liÒu 25-
50mg/4-6 giê tiªm tÜnh m¹ch cã t¸c dông lªn trung t©m ®iÒu hoµ th©n nhiÖt. 

Tr­êng hîp cã dÊu hiÖu mÊt n­íc, cÇn ®­îc bæ sung dÞch víi liÒu 100-
200ml/giê trong vµi giê. Cïng víi viÖc bæ sung ®iÖn gi¶i, dextrose 5%, cÇn ph¶i 
bæ sung vitamin. NÕu cã rung nhÜ, cã thÓ dïng thuèc chèng ®«ng warfarin ®Ò 
phßng t¹o côc m¸u ®«ng. NÕu cã rung nhÜ víi ®¸p øng thÊt nhanh cã thÓ kÕt hîp 
propranolol víi digoxin. 

+ §iÒu trÞ c¸c bÖnh kÕt hîp. 

ë nhiÒu bÖnh nh©n, sù xuÊt hiÖn c¬n b·o gi¸p dÔ nhËn biÕt, liªn quan ®Õn 
viÖc c¾t thuèc KGTH, sau dïng iod phãng x¹ hoÆc phÉu thuËt. ë mét sè bÖnh 
nh©n kh¸c bÖnh kÕt hîp cã thÓ lµ viªm phæi (tr­êng hîp nµy cÇn ®­îc dïng 
kh¸ng sinh) hoÆc lµ ®¸i th¸o ®­êng víi t¨ng ceton. Kho¶ng 1/3 c¸c tr­êng hîp 
bÖnh nh©n víi c¬n b·o gi¸p th­êng kÕt hîp víi c¸c bÖnh lý kh¸c. 

+ Dù phßng c¬n t¸i ph¸t. 

§a sè bÖnh nh©n cã c¬n b·o gi¸p ®­îc gi¶i quyÕt trong vßng 1-2 ngµy, tuy 
vËy cã tr­êng hîp hµng tuÇn hoÆc dµi h¬n. 



 

 

 

 

 

 

 

CÇn thiÕt ph¶i gi¶i quyÕt c¸c yÕu tè thuËn lîi lµm xuÊt hiÖn c¬n b·o gi¸p, 
®Æc biÖt lµ c¸c bÖnh nhiÔm trïng kÌm theo, c¸c chÊn th­¬ng t©m lý nÆng. Sau 
khi c¾t c¬n b·o gi¸p, cÇn ®iÒu trÞ ®Ó ®­a bÖnh nh©n vÒ t×nh tr¹ng b×nh gi¸p sau 
®ã c©n nh¾c ¸p dông c¸c biÖn ph¸p ®iÒu trÞ phÉu thuËt hoÆc iod phãng x¹ lµ 
nh÷ng biÖn ph¸p dù phßng tÝch cùc t¸i ph¸t c¬n b·o gi¸p. 

Ngoµi viÖc dïng thuèc, ®Ó ®iÒu trÞ c¬n b·o gi¸p cã thÓ ¸p dông mét sè biÖn 
ph¸p kü thuËt nh»m môc tiªu lo¹i bít hormon ra khái m¸u l­u hµnh b»ng c¸ch: 
läc huyÕt t­¬ng (plasmapherisis), thÈm ph©n mµng bông, truyÒn huyÕt t­¬ng bao bäc 
g¾n kÕt hormon. 

 

 

 

B¶ng 4. Tæng hîp c¸c biÖn ph¸p ®iÒu trÞ c¬n b·o gi¸p. 

Môc ®Ých vµ thuèc sö dông LiÒu l­îng vµ c¸ch dïng 

øc chÕ tæng hîp hormon: 

- PTU 

- Methimazol 

 

200mg/4 giê, uèng hoÆc b¬m qua sonde d¹ 
dµy. 

20mg/4 giê, uèng hoÆc b¬m qua sonde d¹ 
dµy. 

øc chÕ gi¶i phãng hormon: 

- Iodin. 

- Carbonat lithium. 

- Perchlorat kali 

Dung dÞch lugol, KI: 10 giät/lÇn  3 
lÇn/ngµy.  

NaI: 1g/24 giê tiªm tÜnh m¹ch. 

300mg/6 giê, uèng. 

500mg/ngµy, uèng. 

øc chÕ thÇn kinh giao c¶m: 

- Propranolol. 

 

- Reserpin. 

- Guanethidin. 

- Diltiazem 

 

20-40mg/4-6 giê, uèng hoÆc 0,5-1mg/10-15 
phót tiªm tÜnh m¹ch. 

2,5mg/4 giê, uèng. 

30mg/6 giê, uèng. 

180-360mg/ngµy, chia 4-6 lÇn, uèng. 

§iÒu trÞ bæ trî: 

- Hydrocortison. 

- H¹ sèt. 

- Bï n­íc, ®iÖn gi¶i. 

 

100mg/8 giê (300mg/ngµy) tÜnh m¹ch. 

Ch­êm ®¸, acetaminophen, uèng. 

HTN 5%, ®iÖn gi¶i truyÒn tÜnh m¹ch. 



 

 

 

 

 

 

 

- Dinh d­ìng, an thÇn. Vitamin, phenobarbital, uèng. Nu«i d­ìng: 
¨n tù nhiªn hoÆc qua sond d¹ dµy. 

§iÒu trÞ bÖnh kÕt hîp: 

- Viªm phæi, 

- Suy tim. 

 

Kh¸ng sinh, uèng hoÆc tiªm. 

Digoxin, lîi tiÓu, «xy. 

Dù phßng t¸i ph¸t Lo¹i bá yÕu tè thuËn lîi, nguyªn nh©n. 

PhÉu thuËt hoÆc iod phãng x¹. 

BiÖn ph¸p kü thuËt bæ trî. 

Lo¹i bá hormon ra khái 
m¸u. 

Läc huyÕt t­¬ng (plasmapherisis). 

ThÈm ph©n mµng bông. 

TruyÒn huyÕt t­¬ng bao bäc g¾n kÕt 
hormon. 

 

 

                      Suy chøc n¨ng TuyÕn gi¸p 
                                 ( Hypothyroidism) 

  

1. §Þnh nghÜa. 

Suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p lµ t×nh tr¹ng gi¶m chøc n¨ng tuyÕn gi¸p do sù 
thiÕu hôt nång ®é hormon cña tuyÕn gi¸p. 

Tû lÖ suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p trong céng ®ång vµo kho¶ng 1-3% d©n sè 
nãi chung, 1-2 ng­êi gÆp trªn 1000 phô n÷, 2 ng­êi gÆp trªn 10.000 nam giíi 
tuæi trung niªn trë lªn. Suy gi¸p bÈm sinh gÆp víi tû lÖ 1/5000  trÎ s¬ sinh. 

2. Nguyªn nh©n. 

2.1. Suy gi¸p tiªn ph¸t (nguyªn nh©n t¹i tuyÕn gi¸p): 

+ Suy gi¸p kh«ng cã tuyÕn gi¸p to. 

- ThiÕu hôt bÈm sinh enzym tæng hîp hormon. 

- Kh«ng râ nguyªn nh©n . 

- Tai biÕn sau ®iÒu trÞ phãng x¹, phÉu thuËt. 

- Tai biÕn sau chiÕu x¹. 

+ Suy gi¸p cã tuyÕn gi¸p to. 



 

 

 

 

 

 

 

- ThiÕu hôt di truyÒn enzym tæng hîp hormon gi¸p. 

- Tai biÕn do dïng thuèc: iod, thuèc kh¸ng gi¸p tæng hîp. 

- ThiÕu hôt cung cÊp iod. 

- Sau dïng mét sè thuèc: aminosalicylic acid, iod, phenylbutazon, lithium. 

- Viªm tuyÕn gi¸p m¹n tÝnh Hashimoto. 

- Interleukin - 2 vµ c¸c tÕ bµo ho¹t ®éng tù giÕt lymphokin. 

2.2. Suy gi¸p thø ph¸t: 

+ Tæn th­¬ng t¹i tuyÕn yªn. 

- Suy toµn bé chøc n¨ng tuyÕn yªn. 

- ThiÕu hôt TSH ®¬n ®éc. 

+ Tæn th­¬ng vïng d­íi ®åi. 

- ThiÕu hôt bÈm sinh TRH. 

- NhiÔm khuÈn (viªm n·o). 

- U vïng d­íi ®åi. 

- Th©m nhiÔm sarcoidosis. 

2.3. Nguyªn nh©n kh¸c: 

+ TriÖu chøng ph¶n øng khi dïng c¸c thuèc cã t¸c dông øc chÕ tuyÕn gi¸p. 

+ Viªm tuyÕn gi¸p b¸n cÊp hoÆc m¹n tÝnh víi biÓu hiÖn suy gi¸p tho¸ng qua 

(th­êng xuÊt hiÖn sau pha c­êng gi¸p). 

+ Do kh¸ng víi hormon tuyÕn gi¸p ë m« ngo¹i vi. 

3. C¬ chÕ bÖnh sinh. 

+ Suy tuyÕn gi¸p kh«ng cã tuyÕn gi¸p to. 

Do tuyÕn gi¸p teo, lµm mÊt tæ chøc tuyÕn gi¸p dÉn ®Õn gi¶m tæng hîp 
hormon mÆc dï t¸c dông kÝch cña TSH ®èi víi tuyÕn gi¸p vÉn cßn ®­îc b¶o 
tån. 

+ Suy gi¸p cã tuyÕn gi¸p to. 



 

 

 

 

 

 

 

Khi kh«ng ®ñ hormon tuyÕn gi¸p sÏ dÉn ®Õn t¨ng tiÕt TSH vµ d­íi t¸c dông 
cña TSH víi nång ®é cao sÏ kÝch thÝch g©y tuyÕn gi¸p to. 

4. L©m sµng. 

4.1. Suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p bÈm sinh: 

L©m sµng phô thuéc vµo tuæi b¾t ®Çu biÓu hiÖn bÖnh, th­êng cã c¸c triÖu chøng 
sau: 

+ Sèng mòi vµ lç mòi réng, l­ìi dµy. 

+ C¬ ph¸t triÓn kÐm, gi¶m tr­¬ng lùc. 

+ Cét sèng th¾t l­ng cong ra phÝa tr­íc, bông gå lªn. 

+ Hay cã tho¸t vÞ rèn. 

+ Da kh«, bong v¶y, da mµu h¬i vµng, nÕu bÖnh nÆng xuÊt hiÖn phï niªm ë 
da vµ tæ chøc d­íi da. 

+ Tãc kÐm ph¸t triÓn, kh«, gißn, dÔ g·y, r¨ng mäc chËm. 

+ ChËm lín vµ kÐm ph¸t triÓn  chung toµn th©n. 

+ ChËm hoÆc kh«ng cã biÓu hiÖn ph¸t triÓn dÊu hiÖu sinh dôc ngoµi. 

+ M¹ch chËm, huyÕt ¸p thÊp, th©n nhiÖt cã thÓ h¹. 

+ TuyÕn gi¸p cã thÓ to hoÆc kh«ng to tïy thuéc vµo nguyªn nh©n g©y bÖnh ®· kÓ 
trªn. 

+ TrÝ tuÖ chËm hoÆc kÐm ph¸t triÓn, häc kÐm. 

4.2. Suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p tiªn ph¸t - bÖnh phï niªm (myxedema): 

Th­êng gÆp ë phô n÷ tuæi 45 - 50. C¸c triÖu chøng xuÊt hiÖn tõ tõ, kh«ng 
rÇm ré dÔ nhÇm víi biÓu hiÖn cña giai ®o¹n m¹n kinh, bÖnh Parkinson, 
Alzheimer. C¸c triÖu chøng l©m sµng hay gÆp lµ: 

+ TriÖu chøng suy gi¶m chuyÓn hãa: ¨n, uèng Ýt, t¨ng c©n, sî rÐt, ch©n tay l¹nh, 
kh«. 

+ DÊu hiÖu thÇn kinh: mÖt mái, ngñ li b×, tr¹ng th¸i thê ¬, v« c¶m, gi¶m ho¹t 
®éng thÓ lùc vµ trÝ tuÖ. Da kh«, gi¶m tiÕt må h«i. 

+ Tiªu hãa: t¸o bãn kÐo dµi, gi¶m nhu ®éng ruét. 

+ YÕu c¬, ®au mái c¬, co c¬ kh«ng tù nhiªn, hay bÞ chuét rót. 



 

 

 

 

 

 

 

+ Tæn th­¬ng da, niªm m¹c, bé mÆt. 

- MÆt trßn nh­ mÆt tr¨ng, nhiÒu nÕp nh¨n, bé mÆt giµ tr­íc so víi tuæi, thê 
¬, Ýt biÓu lé t×nh c¶m. 

- Mi m¾t phï, tr«ng nh­ mäng n­íc. 

- Gß m¸ tÝm vµ nhiÒu mao m¹ch bÞ gi·n, m«i dµy vµ tÝm t¸i. 

- Ngãn tay to, khã gËp l¹i, gan bµn ch©n, bµn tay cã mµu vµng 
(xanthoderma). 

- L­ìi dµy vµ to, th­êng nãi khµn, ï tai, ng¸y to khi ngñ. 

+ TriÖu chøng tim m¹ch: 

NhÞp tim chËm th­êng xuyªn < 60 ck/phót, huyÕt ¸p h¹. Cã thÓ cã c¬n ®au 
th¾t ngùc hoÆc suy tim. Cã thÓ trµn  dÞch mµng ngoµi tim. Trªn ®iÖn tim cã ®iÖn 
thÕ c¸c sãng thÊp, ST chªnh xuèng, sãng T  dÑt, ©m tÝnh. 

+ TuyÕn gi¸p cã thÓ to hoÆc kh«ng to. 

+ Phô n÷ rong kinh, kinh nguyÖt rèi lo¹n kÌm ch¶y s÷a sinh lý, gi¶m ho¹t 
®éng t×nh dôc. 

5. CËn l©m sµng. 

+ ChuyÓn hãa c¬ së thÊp. 

+ T¨ng cholesterol vµ triglycerid huyÕt thanh. 

+ ThiÕu m¸u ®¼ng s¾c hoÆc nh­îc s¾c. 

+ Nång ®é hormon, TSH t¨ng cao, gi¶m nång ®é hormon tuyÕn gi¸p. 

+ §é tËp trung 131I  cña tuyÕn gi¸p thÊp. 

 

6. ChÈn ®o¸n. 

ChÈn ®o¸n suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p kh«ng khã ®èi víi tr­êng hîp ®iÓn 
h×nh, dùa vµo c¸c triÖu chøng l©m sµng rÊt ®Æc tr­ng, nång ®é TSH cao, hormon 
tuyÕn gi¸p gi¶m. 

7. §iÒu trÞ. 

7.1. Môc tiªu ®iÒu trÞ: 

+ Gi¶i quyÕt nguyªn nh©n (nÕu ®­îc). 



 

 

 

 

 

 

 

+ Båi phô sù thiÕu hôt hormon tuyÕn gi¸p. 

+ §iÒu trÞ triÖu chøng. 

ChØ mét sè Ýt tr­êng hîp suy gi¸p do tai biÕn sau dïng thuèc kh¸ng gi¸p cã 
thÓ tù håi phôc sau khi ®· ngõng thuèc, cßn ®a sè c¸c tr­êng hîp suy gi¸p ph¶i 
®iÒu trÞ thay thÕ b»ng hormon gi¸p hoÆc c¸c chÕ phÈm. 

Theo d­îc ®iÓn cña Hoa Kú, cã 5 nhãm thuèc ®­îc sö dông trong l©m sµng 
®Ó ®iÒu trÞ suy gi¸p bao gåm: 

+ Levothyroxin ( L - T4 ). 

+ Liothyronin ( L - T3  ). 

+ Liotrix (L - T4 + L - T3 ). 

+ Tinh chÊt tuyÕn gi¸p. 

+ Thyroglobulin. 

 Trong sè c¸c lo¹i trªn th× thyroglobulin chØ mang tÝnh lÞch sö, hiÖn kh«ng 
cßn  

®­îc ¸p dông trong ®iÒu trÞ. 

7.1.1. Thuèc ®iÒu trÞ: 

+ Levothyroxin ( L - T4 ). 

§©y lµ mét hormon gi¸p tæng hîp hay ®­îc ­a dïng nhÊt ®Ó ®iÒu trÞ suy 
gi¸p tiªn ph¸t. Thuèc ®­îc hÊp thu tíi 60 - 80% ë ruét non. Thuèc cßn cã c¸c 
biÖt d­îc: Levo - T, Levothroid, Levoxyl, Synthroid. 

D¹ng thuèc: dung dÞch uèng, viªn nÐn, dung dÞch tiªm. 

Hµm l­îng: 1 giät = 5µg, viªn nÐn cã c¸c hµm l­îng: 25, 50, 75, 100, 
300µg. Thuèc tiªm 200 - 500 (100 µg/ml). 

LiÒu l­îng dïng cho ng­êi lín: 1,7- 2,1µg/kg/ngµy, liÒu trung b×nh 
125µg/ngµy. Mét sè tr­êng hîp cÇn thiÕt cã thÓ t¨ng thªm 25 - 50µg/ngµy nh­ 
khi phô n÷ mang thai hoÆc nång ®é TSH t¨ng qu¸ cao. §Æc biÖt nÕu cã teo 
tuyÕn gi¸p gÆp trong bÖnh Hashimoto hoÆc bÖnh nh©n Basedow sau ®iÒu trÞ 
b»ng phãng x¹ th× liÒu sö dông cã thÓ t¨ng cao h¬n n÷a. Ng­îc l¹i, cÇn gi¶m 
liÒu khi xuÊt hiÖn t×nh tr¹ng gi¶m nång ®é c¸c kh¸ng thÓ TRAb trong bÖnh 
Hashimoto hoÆc t¨ng nång ®é kh¸ng thÓ TRAb trong bÖnh Basedow t¸i ph¸t 
hoÆc t×nh tr¹ng c­êng chøc n¨ng tù chñ cña tuyÕn gi¸p ®¬n nh©n hoÆc ®a nh©n. 



 

 

 

 

 

 

 

NÕu xuÊt hiÖn suy gi¸p ë trÎ s¬ sinh, trÎ em hoÆc ë tuæi vÞ thµnh niªn th× cÇn 
dïng hormon gi¸p cµng sím cµng tèt, nÕu kh«ng sÏ ¶nh h­ëng ®Õn sù ph¸t triÓn 
trÝ tuÖ vµ thÓ lùc cña trÎ. L -T4 tuy yÕu h¬n L -T3 nh­ng thêi gian b¸n hñy dµi (6 
ngµy) nªn rÊt thÝch hîp trong ®iÒu trÞ suy gi¸p. 

+ Liothyronin (L -T3)  

D¹ng thuèc: viªn nÐn, hµm l­îng 5µg, 25µg, 50µg víi c¸c biÖt d­îc: 
Cytomel, Cynomel. Thêi gian b¸n hñy cña thuèc ng¾n (24 giê, v× vËy L -T3 th-
­êng ®­îc sö dông cho c¸c tr­êng hîp suy gi¸p tiªn ph¸t, dïng tõng ®ît ng¾n. 
LiÒu th­êng dïng: 25 - 75µg/ngµy, liÒu khëi ®Çu: 1/4 viªn, duy tr×: 1 - 2 
viªn/ngµy, dïng liªn tôc trong 4 tuÇn. Kh«ng dïng L -T3 ®Ó ®iÒu trÞ kÐo dµi cho 
bÖnh nh©n suy gi¸p. L -T3 cã thÓ dïng ®Ó ®iÒu trÞ h«n mª do suy gi¸p hoÆc lµm 
nghiÖm ph¸p Werner. 

+ Liotrix (L -T4 phèi hîp víi L -T3). 

BiÖt d­îc: Euthyral, Thyrolar, Thyreotom lµ hçn hîp cña L -T4 víi L -T3 víi 
c¸c tû lÖ 4/1, 5/1,7/1. Cã nhiÒu lo¹i hµm l­îng thuèc, th«ng th­êng nhÊt lµ 100µg L 
-T4/25µg  

L -T3 , d¹ng viªn nÐn. LiÒu khëi ®Çu 1/4, liÒu duy tr×: 1- 1,5 viªn/ngµy. 

+ Bét gi¸p ®«ng kh« cßn gäi lµ tinh chÊt tuyÕn gi¸p, ®­îc bµo chÕ tõ tuyÕn 
gi¸p gia sóc. Viªn nÐn víi c¸c lo¹i hµm l­îng: 16, 32… 60, 325 mg (Mü). 
D­îc ®iÓn cña Hoa Kú quy ®Þnh 1 viªn nÐn víi hµm l­îng 1 gram chøa 60 mg 
bét tuyÕn gi¸p hoÆc     1 viªn 60mg chøa 60µg L -T4 vµ 15µg L -T3. 

BiÖt d­îc: Azmoun, Thyroid, Extract thyroidien choay. 

Bét gi¸p ®«ng kh« cã ­u ®iÓm lµ gièng víi L -T4 vµ L -T3 tù nhiªn, nh­ng 
ho¹t tÝnh cã thÓ thay ®æi tõ l« nµy sang l« kh¸c. LiÒu khëi ®Çu 25µg/ngµy, sau 
®ã t¨ng dÇn, liÒu duy tr×: 10 - 20µg/ngµy. 



 

 

 

 

 

 

 

7.1.2. Mét sè chó ý khi dïng thuèc: 

+ B¾t ®Çu dïng víi liÒu nhá trong tuÇn ®Çu sau ®ã t¨ng dÇn tíi liÒu tèi ®a. 
NÕu bÖnh nh©n trÎ kh«ng cã bÖnh tim m¹ch cã thÓ b¾t ®Çu víi liÒu cao ngay tõ 
®Çu. 

+ BÖnh nh©n cao tuæi nªn dïng liÒu thÊp 1µgkg/ngµy, cÇn  theo dâi c¸c biÓu 
hiÖn cña hÖ tim m¹ch. NÕu cã c¬n ®au th¾t ngùc hoÆc thiÕu m¸u c¬ tim côc bé th× cÇn 
gi¶m liÒu. 

+ TrÎ s¬ sinh dïng liÒu 2 - 4µgkg/ngµy, trÎ 6 th¸ng tuæi dïng liÒu 10 - 
15µgkg/ngµy. 

+ C¸c chØ tiªu cÇn theo dâi khi dïng thuèc: c©n nÆng, tÇn sè tim, t¸o bãn, 
cholesterol m¸u, T4, FT4, TSH cø 6 - 8 tuÇn/lÇn. 

+ NÕu phô n÷ suy gi¸p mang thai cã thÓ cho liÒu cao h¬n ®Ó tr¸nh thai nhi 
khái bÞ suy gi¸p. 

+ Suy gi¸p ch­a cã biÓu hiÖn trªn l©m sµng (subclinical) th­êng chØ cã t¨ng 
TSH, cßn hormon tuyÕn gi¸p vÉn b×nh th­êng vÉn khuyªn båi phô hormon 
tuyÕn gi¸p víi liÒu thÊp h¬n. 

+ Suy gi¸p tho¸ng qua (transient). 

Suy gi¸p tho¸ng qua trong vµi tuÇn hoÆc vµi th¸ng cã thÓ gÆp ë bÖnh nh©n 
viªm tuyÕn gi¸p b¸n cÊp de Quervain hoÆc viªm tuyÕn gi¸p thÇm lÆng sau ®Î, ë 
kho¶ng 15% bÖnh nh©n c­êng chøc n¨ng tuyÕn gi¸p ®­îc ®iÒu trÞ b»ng 131I  
trong vµi th¸ng ®Çu, sau dïng lithium, viªm tuyÕn gi¸p tù miÔn ë ng­êi trÎ vµ vÞ 
thµnh niªn. §a sè tr­êng hîp kh«ng cÇn ph¶i ®iÒu trÞ song mét sè tr­êng hîp cã 
gi¶m nång ®é hormon tuyÕn gi¸p cã hoÆc kh«ng cã biÓu hiÖn l©m sµng vÉn cÇn 
ph¶i båi phô hormon tuyÕn gi¸p trong thêi gian 3 - 6 th¸ng. 

 Th­êng trong vßng 2 tuÇn sau ngõng thuèc, nång ®é hormon tuyÕn gi¸p 
vÉn ë møc thÊp, mÆc dï nång ®é TSH cã thÓ b×nh th­êng. CÇn theo dâi thªm 6 - 
8 tuÇn tiÕp, nÕu nång ®é TSH b×nh th­êng chøng tá chøc n¨ng tuyÕn gi¸p ®· 
b×nh th­êng. 

+ T¸c dông phô cña viÖc båi phô hormon tuyÕn gi¸p:  

- C­êng chøc n¨ng tuyÕn gi¸p. 

- Håi hép, lo ©u, run tay, ®au ®Çu, mÊt ngñ, ra nhiÒu må h«i. 

- NhÞp tim nhanh, sót c©n. 



 

 

 

 

 

 

 

- ®au ngùc, rèi lo¹n nhÞp tim, suy tim cã thÓ gÆp ë bÖnh nh©n cao tuæi bÞ suy 
gi¸p kÌm theo bÖnh tim thiÕu m¸u côc bé. 

- HiÕm gÆp song cã thÓ g©y lo¹n nhÞp hoµn toµn, gi¶m mËt ®é x­¬ng ë phô 
n÷ m¹n kinh dïng L - T4 kÐo dµi. 

- NÕu cã suy chøc n¨ng tuyÕn th­îng thËn kÕt hîp víi suy gi¸p th× cÇn ph¶i 
sö dông corticoid ®Ó ®iÒu chØnh chøc n¨ng tuyÕn th­îng thËn tr­íc khi dïng L - 
T4 . 

+ C¸c tr­êng hîp cÇn thay ®æi liÒu L - T4 ë bÖnh nh©n suy gi¸p. 

- T¨ng liÒu ë bÖnh nh©n suy gi¸p víi c¸c nguyªn nh©n: 

. BÖnh nh©n cã thai. 

. Suy gi¸p ë bÖnh nh©n Basedow sau ®iÒu trÞ 131I. 

. Viªm tuyÕn gi¸p Hashimoto. 

. Gi¶m hÊp thô L - T4 do cholestyramin, colestipol, sulfat s¾t, hydroxid 
nh«m, héi chøng ruét ng¾n. 

. T¨ng chuyÓn hãa L - T4 do phenytoin, rifamycin, carbamazepin. 

- Gi¶m liÒu cho c¸c trêng hîp sau: 

. Viªm tuyÕn gi¸p Hashimoto ®· håi phôc tèt do nång ®é TRAb ®· ©m tÝnh. 

. Cã dÊu hiÖu t¸i ph¸t c­êng gi¸p. 

. T×nh tr¹ng cÊp tÝnh cña c¸c b­íu nh©n tù chñ. 

. Tuæi cao. 

. Dïng c¸c lo¹i thøc ¨n cã t¸c dông t­¬ng tù L - T4. 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

                 H«n mª do suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p  
                          (Myxedema coma ) 

 

1. Kh¸i niÖm. 

H«n mª do suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p lµ giai ®o¹n cuèi cña t×nh tr¹ng thiÕu 
hôt iod dÉn ®Õn gi¶m tæng hîp vµ gi¶i phãng hormon tuyÕn gi¸p (T3, T4) mét 
c¸ch trÇm träng. HËu qu¶ lµ xuÊt hiÖn suy chøc n¨ng cña nhiÒu c¬ quan dÉn ®Õn 
t×nh tr¹ng l¬ m¬, u ¸m vµ thËm chÝ tö vong. 

Tû lÖ tö vong do h«n mª bëi suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p kho¶ng 20 - 50%. 

2. YÕu tè thuËn lîi. 

+ NhiÔm khuÈn. 

+ Dïng thuèc an thÇn, thuèc phiÖn. 

+ Thêi tiÕt gi¸ rÐt (mïa ®«ng). 

+ Ng­êi giµ hoÆc phô n÷. 

+ Ng­êi cã tiÒn sö bÖnh lý tuyÕn gi¸p tù miÔn dÞch. 

+ §iÒu trÞ bÖnh lý tuyÕn gi¸p b»ng chiÕu x¹. 

+ Dïng hormon tuyÕn gi¸p kh«ng th­êng xuyªn 

3. L©m sµng vµ cËn l©m sµng. 

H«n mª do suy chøc n¨ng tuyÕn gi¸p x¶y ra tõ tõ, th­êng ®­îc biÓu hiÖn víi 
c¸c triÖu chøng sau: 

+ Th©n nhiÖt gi¶m cã khi xuèng thÊp h¬n 300C. 

+ Gi¶m chøc n¨ng h« hÊp: thë chËm, khß khÌ. Rèi lo¹n chøc n¨ng h« hÊp 
do th©m nhiÔm, phï niªm ë ®­êng h« hÊp. 

+ Cã thÓ trôy tim m¹ch, bÖnh c¬ tim, suy tim. 

+ Gi¶m Na+ do m¸u bÞ pha lo·ng. 

+ T¨ng c¸c men CK, SGOT, LDH. 

+ Nång ®é T4, FT4 thÊp, TSH cao. 



 

 

 

 

 

 

 

+ Nång ®é cortisol gi¶m thÊp. 

 

4. §iÒu trÞ. 

4.1. Nguyªn t¾c cña c¸c biÖn ph¸p ®iÒu trÞ: 

+ ChÈn ®o¸n vµ ®iÒu trÞ sím, kÞp thêi. 

+ Duy tr× c¸c chøc n¨ng sèng cña c¬ thÓ nh­: h« hÊp, tim m¹ch, Na+ m¸u. 

+ LiÖu ph¸p båi phô hormon tuyÕn gi¸p. 

+ LiÖu ph¸p glucocorticoid. 

+ Sö dông tèi ®a c¸c thuèc b»ng ®­êng tÜnh m¹ch. 

+ Ch¨m sãc vµ theo dâi tèt, ®Ò phßng béi nhiÔm. 

4.2. C¸c biÖn ph¸p ®iÒu trÞ cô thÓ: 

+ LiÖu ph¸p båi phô hormon tuyÕn gi¸p sö dông T4 víi liÒu l­îng 150 - 
300µg/ngµy (t­¬ng ®­¬ng víi 2µg/kg), tiªm tÜnh m¹ch chËm kh«ng d­íi 5 phót, 
sau ®ã tiÕp tôc dïng T4 víi liÒu 100µg/ngµy b»ng ®­êng tÜnh m¹ch trong nh÷ng 
ngµy tiÕp theo. Cïng víi T4 dïng phèi hîp thªm T3 víi liÒu 10 - 25µg, tiªm tÜnh 
m¹ch, sau ®ã nÕu cÇn thiÕt dïng nh¾c l¹i víi liÒu t­¬ng tù cø mçi 12 giê. 

Sau khi bÖnh nh©n tØnh c¸c chøc n¨ng sèng ®· ®­îc c¶i thiÖn ®¸ng kÓ, nång 
®é FT4vµ TSH vÒ b×nh th­êng cã thÓ thay thÕ L -T4 b»ng ®­êng uèng víi liÒu75 
- 100µg/ngµy (t­¬ng ®­¬ng 1,5µg/kg). 

Hormon tuyÕn gi¸p chñ yÕu dïng ®­êng tÜnh m¹ch, bëi v× nÕu dïng ®­êng 
uèng th× T4 hÊp thu chØ ®­îc 50 - 80%. H¬n n÷a uèng T4 kh«ng thÝch hîp nÕu 
bÖnh nh©n cã kÌm t¾c ruét hoÆc ph¶i g©y mª khi cã chØ ®Þnh phÉu thuËt. 

+ §iÒu trÞ bæ trî glucocorticoid. 

Hydrocortison dïng liÒu ban ®Çu 100mg, tiªm tÜnh m¹ch, sau ®ã nh¾c l¹i 
víi liÒu 50 - 100mg/mçi 8 giê. Ngõng sö dông corticoid khi nång ®é cortisol 
huyÕt t­¬ng t¨ng t­¬ng ®­¬ng víi nång ®é cña bÖnh nh©n suy gi¸p song kh«ng 
cã h«n mª. 

+ §iÒu trÞ triÖu chøng 

- ñ Êm víi nhiÖt ®é > 320C. 



 

 

 

 

 

 

 

- Bï n­íc vµ ®iÖn gi¶i: truyÒn tÜnh m¹ch dung dÞch huyÕt thanh mÆn 0,9%, 
huyÕt thanh ngät 10% hoÆc 30%. 

- L­u th«ng ®­êng thë: ®Æt néi khÝ qu¶n, hót ®êm, kh¸ng sinh ®Ò phßng béi 
nhiÔm. 

- NÕu cã trôy tim m¹ch, sèc ®iÖn th× dïng c¸c thuèc co m¹ch: dopamin, 
dobutrex. 

NÕu c¸c biÖn ph¸p l­u th«ng ®­êng thë, liÖu ph¸p hormom thay thÕ, ch¨m 
sãc tèt th× t×nh tr¹ng h«n mª sÏ ®­îc c¶i thiÖn sau 24 - 48 giê. 

 

      C­êng chøc n¨ng tuyÕn cËn gi¸p tiªn ph¸t 
                  (Primary hyperparathyroidism) 

  

1. §Þnh nghÜa. 

C­êng chøc n¨ng tuyÕn cËn gi¸p tiªn ph¸t lµ héi chøng bÖnh lý chuyÓn hãa 
liªn quan ®Õn sù tiÕt hormon qu¸ møc cña c¸c tuyÕn cËn gi¸p do u hoÆc c­êng 
s¶n tuyÕn. 

2. Nguyªn nh©n. 

+ Nguyªn nh©n t¹i tuyÕn 

- Adenoma.  

- C­êng s¶n tuyÕn cËn gi¸p. 

- Ung th­ (carcinoma). 

+ Nguyªn nh©n ngoµi tuyÕn cËn gi¸p 

- Ung th­ tuyÕn gi¸p (carcinoma). 

- Pheochromocytoma. 

- Sau chiÕu x¹ ë vïng cæ. 

- Sau ®iÒu trÞ b»ng carbonat lithium. 

3. C¬ chÕ bÖnh sinh. 



 

 

 

 

 

 

 

TuyÕn cËn gi¸p tiÕt ra hæmn PTH- prarathyroid hormon. PTH cã t¸c dông 
lµm cho acid ®i vµo tÕ bµo  mét c¸ch tÝch cùc, lµm t¨ng calci huyÕt vµ phospho 
niÖu. Ho¹t ®éng cña PTH thÓ hiÖn ë 3 n¬i chñ yÕu: ë x­¬ng, thËn, ruét. Tham 
gia vµo sù c©n b»ng néi m«i cña calci vµ phospho ngoµi PTH cßn cã hormon 
calcitonin vµ vitamin D khi cã c­êng tuyÕn cËn gi¸p. 

Hormon tuyÕn cËn gi¸p tiÕt qu¸ nhiÒu sÏ t¸c ®éng lªn x­¬ng lµm t¨ng ho¹t 
tÝnh hñy cèt bµo. Trong khi hñy cèt bµo,  acid citric ®­îc tiÕt ra g©y toan hãa t¹i 
chç vµ dÉn ®Õn huy ®éng phospho vµ calci tõ x­¬ng vµo m¸u. ThiÕu calci vµ 
phospho ë 

 x­¬ng t¹o thµnh c¸c nang x­¬ng, tæ chøc x­¬ng ®­îc thay thÕ b»ng tæ chøc x¬,  

x­¬ng bÞ mÒm, dÔ uèn cong, dÔ gÉy. T¨ng calci m¸u sÏ lµm gi¶m h­ng phÊn 
thÇn kinh, gi¶m tr­¬ng lùc c¬. 

T¨ng canxi m¸u dÉn ®Õn t¨ng calci niÖu sÏ g©y øc chÕ t¸c dông cña ADH ë 
èng l­în xa vµ èng gãp g©y ®¸i th¸o nh¹t thø ph¸t do thËn, g©y sái, v«i hãa 
thËn. 

4. L©m sµng. 

+ BiÓu hiÖn t¹i thËn: 

Sái thËn g©y c¬n ®au quÆn thËn. 80% bÖnh nh©n c­êng chøc n¨ng tuyÕn cËn 
gi¸p bÞ sái thËn. Th­êng lµ sái oxalat calci. BÖnh nh©n kh¸t, uèng nhiÕu, ®¸i 
nhiÒu (®¸i th¸o nh¹t do thËn). 

+ BiÓu hiÖn t¹i x­¬ng: 

ThÓ ®iÓn h×nh nhÊt lµ viªm x­¬ng x¬ vµ nang hãa (bÖnh Von Reklinghausen 
- osteitis fibrosa cystica). BÖnh ®­îc biÓu hiÖn b»ng triÖu chøng ®au ë c¸c x­-
¬ng dµi. cét sèng vµ x­¬ng chËu, ®au võa ph¶i ®«i khi ®au buèt. Cã thÓ g·y x­-
¬ng tù nhiªu, l©u liÒn. T¨ng acid uric m¸u g©y bÖnh gót thùc thÓ. 

+ BiÓu hiÖn thÇn kinh - c¬: 

YÕu c¬ g©y khã kh¨n khi vËn ®éng. Cã thÓ teo c¬. BÖnh nh©n rÊt mÖt mái, lo 
l¾ng, trÇm c¶m, cã thÓ ló lÉn, gi¶m trÝ nhí, dÔ bÞ øc chÕ, t¨ng ph¶n x¹ thÇn kinh. 

+ BiÓu hiÖn tiªu hãa: 

Ch¸n ¨n, buån n«n, ®au th­îng vÞ, t¸o bãn, cã thÓ loÐt d¹ dµy - t¸ trµng, viªm  
tôy. 

+ Mét sè biÓu hiÖn kh¸c: 



 

 

 

 

 

 

 

Cã thÓ t¨ng huyÕt ¸p, gÇy, thiÕu m¸u do x¬ hãa tñy x­¬ng. 

5. CËn l©m sµng. 

+ Calci ion hãa t¨ng > 2,75 mmol/l, nång ®é Ca++ cã gi¸ trÞ chÈn ®o¸n h¬n 
canxi toµn phÇn. 

+ Nång ®é hormon tuyÕn cËn gi¸p (PTH) t¨ng. 

+ Calci niÖu/24 giê t¨ng. 

+ T¨ng chlorid m¸u. 

+ X quang x­¬ng: mÊt chÊt v«i, tiªu x­¬ng khu tró, calci hãa sôn khíp, vÕt 
trît d­íi cèt m¹c theo chiÒu dµi cña x­¬ng, cèt m¹c máng, h×nh ¶nh vÕt bÊm 
mãng tay. Cã c¸c hang nhá ë x­¬ng sä, mÊt ®­êng viÒn hèc r¨ng vµ r¨ng. Calci 
hãa hoÆc h×nh khuyÕt khíp mu. 

6. §iÒu trÞ.  

6.1 §iÒu trÞ néi khoa. 

§iÒu trÞ néi khoa kh«ng ph¶i lµ ph­¬ng ph¸p tèi ­u ¸p dông cho c­êng chøc 
n¨ng tuyÕn cËn gi¸p tiªn ph¸t. 

+ ChØ ®Þnh ®iÒu trÞ néi khoa: ¸p dông cho c¸c bÖnh nh©n c­êng chøc n¨ng 
tuyÕn cËn gi¸p kh«ng phô thuéc vµo nguyªn nh©n. 

- BÖnh nh©n cã chèng chØ ®Þnh ®iÒu trÞ phÉu thuËt. 

- BÖnh nh©n tõ chèi phÉu thuËt. 

- BÖnh nh©n ®· ®iÒu trÞ b»ng phÉu thuËt song t¨ng calci m¸u vÉn cßn hoÆc t¸i 
ph¸t. 

- Nhãm bÖnh nh©n cã nång ®é calci trë vÒ b×nh th­êng tõng ®ît. 

- BÖnh nh©n ung th­ tuyÕn cËn gi¸p kh«ng thÓ phÉu thuËt ®­îc. 

+ Ph­¬ng ph¸p: 

- Tiªm cån vµo khèi u tuyÕn cËn gi¸p d­íi h­íng dÉn cña siªu ©m cã t¸c 
dông ph¸ hñy tæ chøc u cã thÓ duy tr× nång ®é  calci m¸u æn ®Þnh trong thêi 
gian 15 n¨m sau tiÓu thñ thuËt. 

- Phosphat ®­êng uèng cã t¸c dông: t¨ng s¶n xuÊt calci- phosphat, t¨ng l¾ng 
®äng t¹i x­¬ng sÏ dÉn ®Õn gi¶m nång ®é canxi huyÕt vµ quan träng h¬n lµ 
phosphat cã t¸c dông øc chÕ s¶n xuÊt 1,25 dihydroxy vitamin D. Tuy vËy, 



 

 

 

 

 

 

 

chèng chØ ®Þnh sö dông c¸c chÕ phÈm phosphat huyÕt thanh ë møc cao 
(>3,8mg/dl) vµ khi cã suy thËn. 

LiÒu l­îng c¸c chÕ phÈm cã chøa phosphat tíi 2g/ngµy. Dïng phosphat cã 
thÓ cã c¸c t¸c dông kh«ng mong muèn nh­: Øa láng, sái thËn, chuét rót, v«i hãa ë tæ 
chøc mÒm. 

- Estrogen cã t¸c dông h¹ nång ®é calci huyÕt thanh ë phô n÷ sau m¹n kinh. 

- Calcitonin cã t¸c dông øc chÕ qu¸ tr×nh tiªu hñy x­¬ng vµ øc chÕ t¸i hÊp 
thu ë èng thËn. C¶ 2 t¸c dông trªn ®Òu cã thÓ lµm cho nång ®é calci m¸u gi¶m sau 
vµi giê. 

LiÒu dïng: 50 - 200 MRC ®¬n vÞ/12 giê truyÒn tÜnh m¹ch, dïng 4 - 5 ngµy. 
Tuy vËy, cã kho¶ng 20% tr­êng hîp kh«ng ®¸p øng. Khi sö dông calcitonin kÕt 
hîp víi glucocorticoid sÏ lµm t¨ng t¸c dông h¹ calci m¸u. Sù kÕt hîp nµy th-
­êng chØ ®Þnh trong c¸c tr­êng hîp carcinom tuyÕn cËn gi¸p t¸i ph¸t.  

- Bisphosphonat cã t¸c dông øc chÕ qu¸ tr×nh tiªu hñy x­¬ng. 

C¸c biÖt d­îc th­êng dïng lµ: Etidronat, Clodronat, Amino-hydroxypropilidin 
(APD). 

LiÒu dïng 750mg/ngµy ®­êng uèng hoÆc 15mg/ngµy ®­êng tÜnh m¹ch. 

- Plicamycin (Mithramycin) cã t¸c dông øc chÕ tæng hîp RNA qua ®ã cã 
t¸c dông øc chÕ tiªu hñy x­¬ng. 

LiÒu l­îng 15 - 25µg/kg/24 giê truyÒn tÜnh m¹ch víi liÒu duy nhÊt. Nång ®é 
canxi huyÕt trë vÒ b×nh th­êng 46 giê sau khi dïng thuèc vµ duy tr× vµi giê ®Õn vµi 
tuÇn. 

T¸c dông kh«ng mong muèn: tæn th­¬ng gan, suy gi¶m chøc n¨ng thËn, 
ch¶y m¸u do gi¶m tiÓu cÇu. 

Trong 1 sè tr­êng hîp bÖnh diÔn biÕn nÆng cã nguy c¬ xuÊt hiÖn c¬n t¨ng 
calci huyÕt kÞch ph¸t cÇn ph¶i nhanh chãng ®iÒu trÞ ®Ó ®­a bÖnh nh©n ra khái 
t×nh thÕ nguy kÞch. Tèt nhÊt lµ ¸p dông ph­¬ng ph¸p phÉu thuËt khèi u. Tuy 
vËy, tr­íc khi phÉu thuËt cÇn cã c¸c biÖn ph¸p lµm gi¶m nång ®é calci nh­ 
truyÒn dÞch, lîi tiÓu nhãm furosemid, plicamycin. Plicamycin ®­îc dïng víi 
liÒu 25mg/kg c©n nÆng pha víi 100ml dung dÞch n­íc muèi sinh lý truyÒn tÜnh 
m¹ch trong 1 giê. Furosemid sö dông víi liÒu tõ 20 - 40mg/cø mçi 2 giê, dïng ®Õn 
khi ®¹t sè l­îng n­íc tiÓu  5 lÝt/ngµy. 

6.2. §iÒu trÞ phÉu thuËt:  



 

 

 

 

 

 

 

+ ChØ ®Þnh: ®iÒu trÞ ®èi víi nh÷ng bÖnh nh©n adenoma hoÆc ung th­ tuyÕn 
cËn gi¸p khi: 

- Nång ®é canxi huyÕt t¨ng > 1mg so víi giíi h¹n trªn cña chØ sè b×nh th­-
êng. 

- T¨ng nång ®é calci niÖu. 

- Gi¶m nång ®é thanh th¶i creatinin. 

- T¨ng huyÕt ¸p. 

- Tuæi > 50. 

+ Môc tiªu: 

- Kh«i phôc l¹i chøc n¨ng b×nh th­êng tuyÕn cËn gi¸p. 

- Tr¸nh t×nh tr¹ng t¨ng nång ®é calci kÐo dµi hoÆc gi¶m nång ®é calci vÜnh  viÔn. 

+ Kü thuËt tiÕn hµnh: 

C¾t bá adenom hoÆc tuyÕn cËn gi¸p bÞ t¨ng s¶n tïy thuéc vµo tõng tr­êng 
hîp bÖnh nh©n cô thÓ. 

NÕu cã 1 tuyÕn cËn gi¸p ph× ®¹i, 3 tuyÕn cßn l¹i b×nh th­êng th× chØ cÇn c¾t 
bá tuyÕn ph× ®¹i, 3 tuyÕn kia kh«ng cÇn ph¶i can thiÖp tíi kÓ c¶ xÐt nghiÖm tæ 
chøc häc. 

Còng cã thÓ béc lé tõng bªn. NÕu ph¸t hiÖn 1 trong 2 tuyÕn cËn gi¸p cña 
bªn cæ ®ã ph× ®¹i th× c¾t bá tuyÕn ®ã, tuyÕn cßn l¹i tiÕn hµnh sinh thiÕt. Bªn cæ 
®èi diÖn kh«ng cÇn can thiÖp. Tuy phÇn lín bÖnh nh©n ®a u tuyÕn cËn gi¸p lµ ë 
2 bªn nÕu chØ c¾t bá khèi u mét bªn th× nång ®é calci míi chØ gi¶m, cßn nÕu c¾t 
bá khèi u c¶ 2 bªn th×  nång ®é calci sÏ trë vÒ b×nh th­êng. 

NÕu c¶ 4 tuyÕn cËn gi¸p ®Òu to th× c¾t bá gÇn hoµn toµn (Subtotal 
parathyroidectomy) ®Ó  l¹i kho¶ng 50mg cña tuyÕn nhá nhÊt trong 4 tuyÕn cËn 
gi¸p. Còng cã t¸c gi¶ khuyªn c¾t bá c¶ 4 tuyÕn vµ cÊy tù th©n mét m¶nh nhá 
cña tuyÕn cËn gi¸p vµo c¼ng tay. U tuyÕn cËn gi¸p cã thÓ t×m ®­îc ë trung thÊt, 
bªn ®éng m¹ch c¶nh, sau gèc l­ìi, thËm chÝ n»m bªn trong tuyÕn gi¸p. NÕu chØ 
t×m thÊy 3 tuyÕn cËn gi¸p th× cã t¸c gi¶ khuyªn nªn c¾t bá thïy tuyÕn gi¸p cña 
bªn bÞ thiÕu 1 tuyÕn cËn gi¸p. 


