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Cham soc bénh nhan hgi ching Stevens-Johnson/Lyell:

Bao cdo ca bénh

Care patients Stevens-Johnson/Lyell’s syndrome: A case report
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Tém tat

Hoi ching Stevens-Johnson/Lyell (SJS/TEN) la phan (ng da va niém mac céap tinh, de doa mang
s6ng clia ngudi bénh. Viéc chan doan sém, cé ké hoach cham séc va diéu tri phu hgp gitp gidm thiéu ty
lé t& vong va cac bién ching clia bénh. Ching t6i bdo cdo mét ca bénh di ing carbamazepine, tén
thuang da va niém mac dién hinh, dugc chan doan xac dinh héi chiing Steven-Johnsons va c6 ké hoach
cham séc dinh dudng hé ly phu hgp, sau 10 ngay diéu tri da én dinh va ra vién, khong dé lai di ching gi.

Tu khéa: Cham séc bénh nhan, héi ching Steven-Johnsons/Lyell.

Summary

Stevens-Johnson (SJS)/Lyell's syndrome (TEN - Toxic epidermal necrolysis) is a reaction of the skin
and mucous membranes, which threatens the lives of patients. Early diagnosis, proper care and
treatment plan helps to reduce mortality and complications. We report a patient, who has
carbamazepine allergies, typical skin and mucosal lesions, is diagnosed with Steven-Johnsons syndrome
and has an appropriate nutrition care plan, after 10 days of treatment is fine, no sequelae.

Keywords: Patient care, Steven-Johnsons/Lyell's syndrome.

1. D4t van dé

Hoi chung Stevens-Johnson/Lyell (SJS/TEN) la
phan Ung da va niém mac cap tinh, de doa mang
sOng cla ngudi bénh, dac trung bai hoai tir lan rong
va boc tach thugng bi. HOi chiing Stevens-Johnson
“dang nhe clia TEN”, béc tach nhé hon 10% dién tich
bé mat co thé (Body Surface Area - BSA). Héi chiing
Stevens-Johnson/hoai ti thugng bi nhiém doc (TEN)
choéng 1ap, boc tach 10 - 30% BSA. Hoai t thugng bi
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nhiém doc khi béc tach I6n hon 30% BSA. Ty 1&é mai
mac khoang 1 dén 6 ca trén mét triéu ngudi/nam.
Bénh gap khap nai trén thé gidi & tat ca cac ching
téc. Bénh khai phat dot ngot bat dau bang sét cao,
nhic dau, mét moi, dau viem hong miéng, niém
mac mat va sinh duc vé sau xuat hién & da mun
nuéc, bong nudc, toan trang ngay cang nang co thé
tir vong. C6 4 nhdm nguyén nhan gay bénh: Thudc,
bénh ly nhiém trung, cac bénh ac tinh va vo can.
Trong d6, thudc la nguyén nhan phd bién nhat.
Thu6c va bénh ac tinh thudng gap & ngudi 16n va
nguai gia. Nhiém trung thudng gap & tré em. V6 can
chiém 25 - 50% trudng hop. Viéc chdn doan sém, c6
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ké hoach cham soc va diéu tri phu hgp gitp giam
thiéu ty 1é ti vong va cac bién chiing cda bénh.
Chinh vi vay, chidng téi tién hanh théng bao
tom tat lai ca bénh nhan va ban luan vé cham soc
diéu dudng va két qua diéu tri ciia bénh nhan nay.

2. Calam sang

Bénh nhan Ngé Thi T, nl, 59 tudi, cdn bd huu.
Tién s tang huyét ap, uéng thuéc khéng thudng
xuyén, viém da day. Truéc khi vao vién bénh nhan cé
dau dau va mat bén phai, dugc theo doéi viéem day 5,
chi dinh uéng carbamazepine, va mét s6 thuéc khac.
Sau uéng 1 tuan xuat hién sét, dau hong, ban do, két
mac mat do, tiét dich, bénh nhan da uéng thuéc
chéng di Ung, ton thuong xudt hién ngay cang
nhiéu, trén cd moi, miéng, co quan sinh duc loét
trgt, dau, sét cao trén 39°C, nhap vién diéu tri. Dau
hiéu Nikolsky am tinh.

Cham séc co ban va ddc biét cla bénh nhan nay:

Muc dich: Chéng nhiém trung, béi phu nudc
dién giai, nang cao thé trang.

Theo déi tinh trang toan than va cac dau hiéu
sinh tén clia ngudi bénh:

Do mach, nhiét d6, nhip thd, huyét ap, thuc
hién 6 gi& mét lan, danh gia toan trang, muc doé tén
thuong tién trién bénh bao cao bac si kip thai.

Theo déi nudc tiéu 24 gid (mau sac, s6 luong).

Ché d6 dinh duéng hagp ly, dung dé an long
nhu sira, chdo do diéu dudng vién truc tiép thuc
hién tai giuong.

Theo déi tinh trang tiéu hoa va tinh than cua
ngudi bénh bao cao bac si diéu tri x{ tri kip thoi.

Cham séc thuong tén & niém mac, cac héc tu
nhién: Lau rfa niém mac mat, mai bang nudc mudi
sinh ly.

Cham séc da bi tén thuong:

Thay ga giudng, quan do vé khuan ngay 1 - 2 lan.

Vi vung ton thuong tiét dich nhiéu: Dap dung
dich Yarich 30 phut/lan, 1 1an/ngay.

Cac bong nudc to chua vé dung xilanh hat hét
dich trudc khi cham thuéc Yarish.

Vi cac tén thuong da dong vay tiét kho thi boi
kem Fucicort theo chi dinh clia bac si.

Thuc hién thuéc tiém truyén, thuéc udng theo
chi dinh cta bacsi:
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Thudc tiém truyén: Dung dich truyén, sé lugng,
téc do truyén theo dung y lénh cla bac si, cac thao
tac tiém truyén phai vé trung.

Dac biét, da ctia ngudi bénh SJS/Lyell rat dé trgt
nén cac dong tac nhu ga-ré khi lay tinh mach, gitr
tay khi choc kim can hét siic nhe nhang tranh tén
thuong thém cho nguci bénh.

Ché d6 dinh duéng:

Bénh nhan dung thuc an OT, chao theo ché dé
cla Khoa Dinh duéng, nuéc uéng, so6 luong, gio an,
sO lan: Thuc hién theo y Iénh ctia bac si.

Can chud y khuyén ngudi bénh an han ché dé
nhiéu duong va khéng dn man nham tranh tac dung
phu cua corticoid la lam tang dudng huyét va tang
natri huyét.

Daénh gia, ghi hé so va bao cao:

DPanh gia tinh trang tién trién cha thuong tén.

Cac ky thuat va thudc da thuc hién.

Bdo cdo bac si cac bat thuong vé tinh trang cua
ngudi bénh: S6t, tang hodc ha huyét ap, xuat hién
ton thuang mai.

Vé biéu dé vé su thay déi ciia cac dau hiéu sinh ton.

Hudng dan ngudi bénh va gia dinh:

An Ui, dong vién ngudi bénh va ngudi nha
ngudi bénh dé ho yén tam, tin tudng va hop tac
diéu tri.

Hudng dan ngudi nha tuan thd cac ndi quy
bénh vién dé dam bao vé trung.

3.Ban luan

Hoi chiing Stevens-Johnson (SJS) thudng gap &
tré em va ngudi tré tudi, nam nhiéu hon nir, ty 1& 2:1,
vao mua hé, déng hodc xuan. Bénh khai phat dét
ngot bat dau bang s6t cao, nhiic dau, mét moi, dau
viém hong miéng, niém mac mat va sinh duc vé sau
xudt hién & da cdc mun nudc, bong nudc, toan trang
ngay cang nang c6 thé ti vong. Ty |é t& vong cla
bénh nhan SJS khi dién tich ton thueng < 10% la 5%.

Vé lam sang ca nay phu hop véi SJS:

Bénh khéi dau dot ngdt sot cao 39 - 400C, nhiic
dau, mét moéi dau viém hong miéng vé sau toan
trang ngay cang nang.

Viém miéng (Stomatite) la mot dau hiéu xuat
hién sém cuda SJS, biéu hién mun nuéc & moi, ludi va
niém mac miéng hodc xung quanh miéng vé sau
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gay viém miéng nang kém theo giad mac, xuat huyét,
tang tiét nudc bot, loét miéng an uéng rat khé khan.

Mat: Viém két mac hai bén.

Sinh duc: Viém trot vang sinh duc.

Da: Xuat hién mun, bong nuéc, ban xuat huyét
& mat, c6, tay, chan sau d6 xuat hién ton thuong ban
dd hinh huy hiéu toan than kém theo viém céac héc
tu nhién (miéng, két mac mat, sinh duc). Tén thuong
da chiém dudi 30% dién tich co thé. D&au hiéu
Nikolsky am tinh.

Co quan ndi tang khac: Viém phé quan, ton
thuong gan, sét 38 - 390C.

Viéc diéu tri bénh nhan nay bao gém:

Dung ngay thuéc nghi ngd gay di ting.

Han ché thudc t6i da vi trén co dia di iing, bénh
nhan c6 thé di ing chéo vdi cac thuéc ma trude do
bénh nhan ting dung khéng bi di Ung.

BU nudc va dién gidi (c6 kiém soat bang xét
nghiém hang ngay).

Corticoid (Solu-Medrol 40mg X 2 lo/ngay gidm
liéu khi cé dap ting lam sang).

Chdm séc tai ché va ho ly cho bénh nhan: Bénh
nhan da dugc kiém soat nhiém khuan tét (tat ca do
dung ctia bénh nhan dugc hap say tiét khuan, ké ca
quan 4o va ga giudng), cham soc tai chd giam thiéu
boi nhiém, nhanh lanh vét thuong va gidm thiéu cac
dau dén cho nguai bénh, an sém va an ché dé dinh
duéng vai cac thuc an 1éng (OT, chéo...) d€ nang
cao stic dé khang cho bénh nhan.

Bénh nhan sau 10 ngay diéu tri da 6n dinh, tén
thuong niém mac sach, tén thuong da bong vay con
dat bac mau, dn uéng sinh hoat binh thudng va ra
vién sau 2 tuan diéu tri.

Yéu té nguy co xuat hién hoi chiing SJS tang
dang ké & nhiing bénh nhan c6 gen HLA-B*1502,
hau nhu chi xuat hién & ngudi géc chau A. Tuy
nhién, SJS van cé nguy co xay ra & nhiing bénh nhan
khéng c6 gen HLA-B*1502. Viét Nam nam trong
nhém cac nudc chau A cé nguy co cao xuat hién SJS.
Viéc tién hanh xét nghiém gen HLA-B*1502 cho
bénh nhan truéc khi chi dinh carbamazepine khéng
phdi cc s& y té€ nao ciing lam dugc. D€ giam thiéu
nguy cd xudt hién va cac bién ching cta SJS do
uéng carbamazepine va cac thuéc noi chung, bénh
nhan can dugc tu van:

Biét cac dau hiéu sém cua di iing thudc, cia hoi
chiing SJS dé theo déi trong qua trinh diéu tri.

Tuyét doi khéng tu y dung thudc khi khéng co
chi dinh cGia nhan vién y té.

Khi thdy cac ddu hiéu bat thudng khi dung
thuéc, can théng béo cho bac si, dugc si dé dugc tu
van va diéu tri kip thai.

4, Két luan

SJS/TEN la thé nang cda di iing thudc. Viéc chan
doan sém, diéu tri dung két hogp cham séc diéu
duéng dung la yéu t6 quyét dinh dén tién luong clia
ngudi bénh. Bénh nhan can dugc cham soc hé ly cap |
ngay tir dau sé giam dugc thai gian nam vién ciing
nhu gidm dugc chi phi diéu tri va tién lugng tét, tranh
cac di chiing cho bénh nhan. Bac si cling nén tu van ky
vé di ing thuéc va SJS/TEN cho bénh nhan trudc khi
chi dinh thuéc, dac biét la carbamazepine.
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