
H  �¯ÜNG HUY¾T 

.� I C¯ NG 

H¡ �°Ýng huy¿t khi �°Ýng huy¿t < 50 mg/dL (< 2,7 mmol/L). 
Hôn mê ho·c co giÇt do h¡ �°Ýng huy¿t ph£i c¥p céU ngay vÛi Glucose 10 

30% tiêm tinh m¡ch. 
�uÝng huy¿t sinh hóa máu t)nh m¡ch là tiêu chu©n ch§n �oán nh°ng k¿t qu£ 

chm vì thÃ �°Ýng huy¿t mao m¡ch nhanh b±ng que (Dextrostix) giúp �iÁu trË sóm 
h¡ �°Ýng huy¿t. 

Biên chíng nguy hiÃm cça h¡ �°Ýng huy¿t kéo dài là tÕn th°¡ng não có thÃ 
không hÓi phåc. 

Nguyên nhân h¡ �°Ýng huy¿t th°Ýng g·p ß tr» em. 

Tr» < 2 tuÕi 

Tr» lÛn 

MÍi léa tuÕi 

Tr» vË thành niênU tuy t�ng insulin, suy th°ãng thn, nhËn �n 

I. CH¨N �OÁN 
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T�ng insulin b£m sinh (nguyên nhân phÓ bien nhát gây h¡ 
�°Ýng huy¿t kéo dài ß tr»< 2 tuÕn), bÇnh l÷ chuyÁn hóa, 

thi¿u hormone b©m sinh (thiÃu hormone t�ng tr°Ýng) 

a. Höi bÇnh 

H¡ �°Ýng huy¿t nhiêm keton, suy tuyÅn yÁn, thi¿u hormone 
t�ng tr°ôong 

1. Công viÇc ch¥n �oán 

Bi¿n chéng dái tháo �°Ýng type I, nhiÅm trùng huy¿t, tim 
b©m sinh, khÑi u, suy th°ãng thn 

D§u hiÇu h¡ �°Ýng huyét. 
Chóng m·t, hÍa m¯t, �× mÓ hôi, lë �ë. 
N·ng: rôi lo¡n tri giác, co git. 
NhËn �n uÑng, án uÑng t. 
NgÙ �Ùc r°ãu. 

TiÁn sí tiÁu �°Ýng, bÇnh chuyÃn hóa. 
Ch¥n th°¡ng, ti¿p xúc �Ùc ch¥t �Ã ch©n �o£n phân bi¿t. 



" Y¿u tÕ nguy c¡: 
Suy dinh d°ßng. 
S¡ sinh nh¹ cân, ng¡t, h¡ thân nhiÇt. NhËn �n, �ói. 
BÇnh lý b±m sinh chuyÅn hóa. 
HÙi chíng Beckwith - Weidemann. 

U tuy t�ng insulin. 
Suy th°ãng thn c¥p. 
Suy gan câp. 
BÇnh n·ng: nhiÅm khu§n huy¿t, sÑt rét n·ng. 

b. Khám lâm sàng 
" D§u hiÇu sinh tÓn. 
" TriÇu chíng: 

Nhéc �§u, hoa m¯t, vã mÓ hôi, mÇt l£, run tay. 
C§m giác �Õi bång. 
Tay chân l¡nh, m¡ch nhanh. 
RÕi lo¡n tri giác, lë �ë. 
Gi£m tr°¡ng lñc c¡. 
Gan to, chm t¯ng cân, chm lÛn (nguyên nhân chuyÃn hóa). 
Tr°Ýng hãp n·ng: hôn mê, co git, c¡n ngëng thÝ. 

Lo¡i trë nguyên nhân do ch¥n th°¡ng, ngÙ �Ùc, viêm não màng não, xu¥t 
huy¿t não màng não. 

c. Cn lâm sàng 
" �°Ýng huy¿t mao m¡ch (Dextrostix). 

�°Ýng huy¿t sinh hóa. 
TÑng phân tích n°Ûc tiÁu. 
Keton niÇu. 
(H¡ �°Ýng huy¿t do không �n uông: �°Ýng huy¿t gi£m, �°Ýng niÇu (-), 
keton niÇu (+)). 
Khí máu n¿u c§n. 
NÓng �Ù insuline máu (h¡ �°Ýng huy¿t kéo dài nghi u tuy). 
NÓng �Ù cortisone máu (nghi suy th°ãng thn c¥p). 

H  �¯ÜNG HUY¾T 

Xét nghiÇm �Ã ch¥n �oán phân biÇt khi c§n: công théc máu, siêu âm 
xuyên thóp. 

2. Ch¥n �oán xác �Ënh 
Có y¿u tÕ nguy c¡. 

Lâm sàng: 
S¡ sinh: bÏ bú, khóc yéu, c¡n ng°ng thÝ, giàm tr°¡ng lñc c¡, hôn mê, 
co git. 
Tr» em: lë �ë, vä mÓ hôi, tay chân l¡nh, hôn mô, co git. 

" �°Ýng huy¿t (Dextrostix) < 50 mg/dL (< 2,7 mmol/L). 
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CH¯ NG 1: CÁP CìU TAI N N 

3. Ch§n �oán phân biÇt 
" NgÙ �Ùc thuÑc ngù, an th§n, morphine. 

Viêm não màng não. 
" Xu¥t huy¿t não màng não. 

Ch¥n th°¡ng �§u. 

IlIl. �IÀU TRÊ 
1. Nguyên t¯c �iÁu trË 
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�iÁu trË sßm ngay khi có k¿t quà Dextrostix ho·c nghi ngÝ h¡ �°Ýng huy¿t. 
UÓng nu°Ûc �°Ýng ho·c sïa m¹ ho·c sïa công théc khi tr» còn tinh. 

Glucose TM 10- 30% khi hôn mê, co git. 
Sau bolus TM Glucose, c§n truyÁn Glucose duy trì và giï �°Ýng huy¿t méc 
të 4 -8 mmol/L. 
HÙi ch³n chuyÁn khoa nÙi ti¿t chuyÁn hóa khi h¡ �°Ýng huyÃt kéo dài th¥t 
b¡i ho·c tái phát vÛi �iÁu trË Glucose °u tr°¡ng. 

2. �iÁu trË 
Måc tiÁu truyÁn �°Ýng °u tr°¡ng giï �°Ýng huy¿t méc tëë 4 -8 mmol/L. 
" H¡ �°Ýng huy¿t nh� tr» còn tinh 

Cho uÑng sïa m¹ ho·c sïa công théC. 
Glucose 15g pha 50 ml n°Ûc. L·p l¡i sau 5 - 10 phút nêu còn h¡ �°Ýng 
huy¿t ho·c n¿u còn triÇu chéng. 
UÑng n°rÛc �°Ýng: 4 muÓng café �°Ýng t°¡ng éng vÛi 20 gram pha 
trong 200 ml n°ÚC chín. 
Glucose �°ãc °u tiên chÍn vì so vÛi �°Ýng thñc ph¥m (saccarose) thì 
glucose dÅ tan, h¥p thu và tác dång nhanh sau 1 phút. 

�iÁu trË hôn mê h¡ �°Ýng huy¿t 
S¡ sinh: 
+ Dextrose 10% liÁu 2 m/kg TMC trong 2 -3 phút, sau �ó duy trì3-5 

mL/kg/giÝ (6 -8 mg/kglphút). 
+ Không dùng Dextrose 30 - 50% vi t�ng osmol máu gây xu¥t huy¿t não. 
Tr» em: 
+ Dextrose 30% liÁu 2 ml/kg TMC, sau �ó duy trì Dextrose 10% 3 -5 

mL/kg/giÝ (6 - 8 mg/kg/phút) cho �¿n khi �°Ýng huy¿t > 5 mmol/L 
trong 2 giÝ. 

+ Tránh bolus Glucose 30% nhiÁu l§n vì gây h¡ �°Ýng huy¿t ph£n íng 
sau khi bolus, 

Trong tr°Ýng hãp n·ng không thÅ thi¿t lp �°Ýng truyÁn có thÃ t¡m thÝi 
cho Glucagon 0,03 - 0,1 mg/kg TB n¿u có. Do Glucagon chÉ có tác dång 
nâng �°Ýng huyêt t¡m thÝi nên t¥t c£ mÍi tr°Ýng hãp sau �ó ph£i �°ãc 
truyÁn t)nh m¡ch Dextrose 10%. 

3. DiÁu trË vÁ sau 
" �°Ýng huy¿t trß vÁ bình th°Ýng nhanh trong vòng 15 phút. 



" Th°Ýng tr» nhanh chóng tình l¡i sau khi TMC dung dËch �°Ýng °u tr°¡ng. 
tuy nhiên nêu h¡ �°Ýng huy¿t n·ng và kéo dài, tr» s½ ch°a tÉnh l¡i ngay. 

" Khi tr» tÉnh táo, méc �°Ýng huy¿t > 45 mgldL it nh¥t 2 làn s½ �Õi sang 
�°Ýng miÇng cho �n ho·c bú sïa. 

" HÙi chán chuyên khoa nÙi ti¿t chuyÅn hóa khi h¡ �°Ýng huy¿t kéo dài th¥t 
b¡i ho·c t£i ph£t vÛi �iÁu trË Glucose °u tr°¡ng. 

4. Theo dõi 

D¥u hiÇu sinh tÓn. 
" Tri giác. 
" Dextrostix sau 30 phút tiêm t+nh m¡ch Dextrose, sau �ó m×i 1 -2 giÝ �¿n khi 

tr» tình táo, míc �°Ýng huy¿t > 4 mmol/lL, sau �ó m×i 4 -6 giÝ. 
�°Ýng huy¿t sinh hóa. 

H¡ �H 
< 2,7 mmol/L 

Hre tinh? 

Không 

Có �°Ýng 
truyÁn TM? 

Không 

L¯U �Ò Xì TRÍ HA �¯ÜNG HUY¾T Þ TRº EM 

Có 

Có 

Cho uÑng glucose, n°Ûc 
�°Ýng ho·c sía công théc 

Tr» s¡ sinh: Dextrose 10% 
liÁu 2 ml/kg TMC 
Tr» lÛn: Dextrose 30% liÁu 
2 m/kg TMC 

H  �¯ÜNG HUY¾T 

Sau �ó truyÁn duy trì 
Dextrose 10%, giï �H 4� 
8 mmol/L 

Glucagon TB 
0,03-0,1 mg/kg 

Thi¿t lp 
�°Ýng TM 

Glucose 15 gl§n, l·p l¡i sau 5 -10 phút n¿u c§n 
20 gram �°Ýng = 4 mu×ng cafe �°Ýng 

N¿u tr» < 1 tuÕi: uÑng sïa m¹ ho·c sïa công théc 

KiÃm tra �°Ýng 
huy¿t mao m¡ch sau 

30 phút 

TruyÁn duy trì Dex 
trose 10%, giï �H 

4-8 mmo/L 

Ti¿p tåc l°u �Ó 
xí trí h¡ �°Ýng 

huy¿t cho �¿n khi 
�°Ýng huy¿t trß 
vÁ bình th°Ýng 
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