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Muc tiéu S6 tay Huéng din

Muc tiéu cua So tay Huong dan nay la cung cap mot ban tom tit thyc hanh cho cac
chuyén gia y té vé cach xac dinh, d4nh gi4 va kiém soat hen ning va kho6 diéu tri & bénh
nhan thanh thiéu nién va ngudi trudng thanh. S6 tay dugc sir dung béi cac bac si da khoa
(bac s gia dinh, bac si chim séc ban diu), cac chuyén gia hé hip va cic nhéan vién y té
khéc c6 lién quan dén cong tac quan 1y bénh nhan hen.

Théng tin chi tiét va cac cong cu thuc té dé quan 1y hen trong thyc hanh 1am sang, dic

biét 1a cham s6c ban dau, c6 thé dugc tim thiy trong béo céo va phu luc GINA 2019 va
cong cu GINA tryc tuyén, c6 san tr www.ginasthma.org.

S6 tay Huéng din dwogc xdy dung nhu thé nao?

Cac khuyén nghi trong S6 tay huéng dan nay dua trén bé‘lng chimg danh gia hé thong
c6 chat luong t6t hodc cac nghién ctru ngiu nhién c6 dbi chimng hodc dir lidu quan sat
t6t, dd c6 sin va co sy dong thuén ctia cac chuyén gia 1am sang va cac nha nghién ciru.

Xay dyng Sb tay hudng dan va ciy quyet dinh c6 sy hop tac vai nhleu chuyén gia dé
thiét ké lay con nguoi lam trung tim nhim néng cao tién ich ciia cac nguon luc cho nguoi
thu hudng sau ciing. Diéu ndy c6 nghia 14 viéc dién dich cic so dd béc cao hién ¢6 va
thong tin dua trén cac tai li¢u dé c6 mot dinh dang truc quan chi tiét hon, va ap dung
nguyén tic kién tric théng tin va so dd hoa.

Huwong din bé tii Gina vé6i y dinh la mt huéng dén thuc té cho cdc chuyén
gia y té vé viéc ddnh gid va kiém sodt ken ndng va khé diéu tri. N6 khéng chira
tdt cd cdc théng tin can thiét cho viéc kiém sodt hen. Hwéng dan b6 tii nén
dwoc sk dung két hop véi bdo cdo day dit GINA 2019. Cdc chuyén gia y té ciing
nén sir dung phan dodn lim sang cia riéng ho va tinh dén cdc han ché dia
phirong va yéu cdu thanh toan. GINA khéng chiu trach nhiém cho viée chiim
séc site khée khéng phiv hop lién quan dén viée sir dung tdi liéu nayybao gom

viéc sir dung ma khong theo quy dinh hién hanh hodc huong ddn cia dia

phirong hodc quéc gia.

Cach str dung huwéng din bé tii

Muc luc (trang 3) tom tét tong thé cac bude lién quan dén viéc danh gid va didu
tri bénh nhén ngudi 16n hodc vi thanh nién bi bénh hen nang va kho diéu tri (xem
dinh nghia ¢ trang 6).

Mot cay quyét dinh 1am sang dugc tim thiy tir cac trang 8 dén 15, cung cap thong

tin ngén gon vé nhiing gi cin dugc xem xét trong mdi giai doan. Ciy quyét dinh
dugc chia thanh ba khu vuc rong:

« Phén 1-4 (mau xanh 14 ciy) duoc sir dung trong chim soc ban dau va / hodc chim
soc chuyén khoa
« Phén 5-7 (mau xanh),chu yéu lién quan dén cic chuyén gia ho hép
« Phén 8 (mau paw) V¢ duy tri sy hop tac chdm soc lién tyc gitta bénh nhan, bac
st gia dinh, Chuyén gia va cac can bg y te khac
Muyc tiéu chung cuia

Vi tri cham soc: cdc phan trén nhdc nho vé
BSGD hodc chuyén gia cdc van dé ttep theo

Hen kh diéu tri

Vong tron chi ra
chan dodn

Phan chinh ciia
cdy quyét dinh, Hinh thoi chi dinh

* o i Quyét dinh I

Mau hop chi

S6 trang dé dinh Piéu tri

biét thém chi tiét

Thong tin chi tiét hon vé timg phan dugc danh sb cua cay quyét dinh trong
trang 16 dén 30.

Tai liéu tham khao va bd sung duoc tim thiy & cudi huéng dan bo tii, bat
dau tur trang 31.



Pinh nghia: hen khong kiém soat, kho tri va hen ning

Hiéu 6 cac dinh nghia cta hen kho diéu tri va hen nang bt dau vé6i cac khai niém
vé bénh hen khong kiém soat. Hen khong ki€ém soat bao gom mot hodc ca hai dicu
kién sau:

. Kjém soat triéu chimg kém (triéu chimg thudng xuyén hodc st dung thude
cat con, hoat dong bi gidi han bdi bénh hen, thirc ddy vé dém do hen)

« Con kich phat thudng xuyén (> 2/ndm) cén corticosteroid duong udng (OCS),
hodc con kich phat nang (> 1/nam) doi hoi phai nhap vién

Hen khé diéu tri' 12 bénh hen khong kiém soat mic du da diéu tri GINA bude 4
hodc® (vi du: corticosteroid dang hit (ICS) lidu trung binh hodc cao véi thube kiém
soat thir cip; duy tri sir dung OCS), hodc yéu ciu didu tri nhu vay dé duy tri kiém
soat triéu chimg t6t va giam nguy co con kich phat. N6 khong co nghia 1a mot
“bénh nhan khé”. Trong nhidu truong hop, hen c¢6 vé kho diéu tri vi cac yéu tb co
thé thay ddi duogc nhu k¥ thuat hit khéng chinh xéc, tuan thit kém, hit thudc hodc
bénh ddng mic, hoic vi chédn doan khéng chinh xac.

Hen ning' 13 mot bo phan ctia bénh hen kho diéu tri (Béang 1). C6 nghia la bénh
hen khong kiém soat duoc mic du ¢6 su tudn thi tbi da viée didu trj va dibu tri cac
yéu t& gop phan, hoac tinh trang x4u di khi giam diéu tri liéu cao.! Do do, hien
nay, ' hen ning' gén nhan do hdi ctru. Doi khi dwoc goi 1a “hen ning khang tri”' v
né duge xac dinh khi khang diéu tri thude hit liéu cao. Tuy nhién, vdi su ra dorl
clia phurong phéap diéu tri sinh hoc, tir “hen khang tri” khong con thich hop.

Hen khong duoc phan loai 14 hen ning néu hen cai thién rd rét khi yéu t6 gop phin
nhu k¥ thuét hit va su tudn thu duoc gidi quyét.!

Tan suat: bao nhiéu nguoi bi hen nang?

Hop 1. Nguoi 16n bénh hen khé diéu trj hodic hen ning chiém ty 18 bao nhiéu?
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Hen kho diéu tri Hen ning
Pidu tri i
GINA budrc 4- . = diéu tri GINA budc 4-
5 =Piéu tri GINA budc 4-5 X
) + kiém soat triéu chung
+ kiém soat tri¢u chung kém kém
+ tuan tha va
k§ thuat hit tot

Nhimg dir li¢u nay 1a tr mét cudc khao sat dan $6 Ha Lan cua nhirng bénh nhan
hen > 18 tu6i’

6

Quan trgng: Tac dong cuia bénh hen nang

Quan diém hwéng vé nguovi bénh

Bénh nhan bi hen nang chiu dung ganh néng cla cac triéu ching, con kich phat
va tac dung phu cua thude. Kho thé thuong xuyén, thé kho khé, tire ning nguc va
ho can thiép vao cudc sdng hing ngay, ngu, hoat dong thé chét va bénh nhan
thudng co con hoang so va khéng dy doan duoc (con duge goi 4 cic con tin cong
hodc bung phat nghiém trong).

Tac dung phu cta thudc dic biét thudng gip va cé vin dé véi dung OCS,> ma
trong qué khir 1a mot phirong phap chinh diéu tri bénh hen ning. Tac dung phy
cua vi¢e str dung OCS dai han bao gdm béo phi, tiéu dudng, lodng xuong, duc
thity tinh thé do tiédyduong, ting huyét ap va tc ché thuong than; tac dung phu
tam ly nhu trAnteam va lo au dic biét lién quan dén ngudi bénh.* Tham chi sir
dung OCS ngén han ciing lién quan dén r6i loan gidc ngu va tang nguy co nhidm
tring, giy-xong va huyét khéi.’ Do do, chién lwoc giam thiéu nhu ciu dung
OCS laym6t vu tién cao.

Hen'aang thuong can thiép vao cude séng gia dinh, xa hdi va cong viéc, gidi han
su lua chon nghé nghiép va nghi ngoi, va anh hudng dén strc khoe tinh cam va
tinh thin. Bénh nhan bi hen nang thuong cam théy ¢6 don va d& hiéu 1am, vi kinh
nghiém ctia ho rat khéc so véi cac bénh nhan hen khac.*

Thanh thiéu nién bi hen ning

Nhimng nam thiéu nién 1a mot thoi gian cta su phat trién tam 1y va sinh li manh
c6 thé anh hu'ong dén diéu tri bénh hen. V1ec dam béo ring ngudi tré c6 mot sy
hiéu biét tét vé tinh trang cuia bénh, hiéu vé diéu tri va c6 kién thirc thich hop dé
hd tro kiém soét 14 rit quan trong. Qua trinh chuyén ddi tir cham soc tré em sang
cham séc ngudi 16n s& giup hd tro thanh thiéu nién trong viée dat duoc quyén tu
chu va trach nhiém 16n hon cho strc khde va hanh phtic cua riéng ho.

Viée sir dung va chi phi dich vu chim séc y té

Hen ning c6 chi phi chiam soc y té rit cao do thude, bac si, vién phi, va cac chi

phi cho tac dung phu ciia OCS. Trong mét nghién ciru cia Vwong Quédc Anh,

chi phiy té cho mdi bénh nhan cao hon bénh tiéu duong loai 2, dot quy, hoac

bénh phéi tic ngh&n man tinh (COPD). Trong mot nghién ciru ctia Canada, bénh

hen nang khong kiém soat wéc tinh chiém hon 60% chi phi hen.”

Bénh nhén hen ndng va gia dinh cua ho cling mang mdt ganh ning tai chinh dang

ké, khong chi trong chdm soc 'y té va thudc men, ma con trong cac khoan thu nhap
bi mt va su lya chon nghe nghiép.



Céy quyét dinh hen ning: chin doan va kiém soat

BAC SI PA KHOA HOAC CHAM SOC CHUYEN KHOA

Panh gia va quan ly bénh nhan ngwai 16m va vi thanh nién véi....

Can nhéc gi6i thiéu dén chuyén gia hodc phong kham bénh hen & bét ky giai doan nao

CHAN POAN: )

"Bénh hen
kho dieu

20

tri

Déi véi bénh nhan
thanh thiéu nién va
nguoi 16n co triéu
chiing va/hoac con
kich phat, méc du

1 Xac dinh chan doan

(hen/chin doan khac)

2 Tim kiém céc yéu t6 gép

ph?ln vao cac triéu chiing,
con kich phat va chat lugng
cudc song kém:

« K thuat hit khong chinh xac

> 3 Téi wu héa kiém sodt, bao

gom:

* Gido duc bénh hen

* T6i wu hoa diéu tri (vi du nhu
kiém tra va chinh sira ky
thuat hit va sy tuan thu;
chuyén sang ICS-formoterol
lién tuc va thudc cét con, néu
co)

da diéu trj GINA A LA A . .
bude 4 h;)éc dim * Tuan thu khong toi wu +Biéu trj bénh dong mac va cac
ocs liin t. une +Bénh ddng mic bao yéu to nguy co c6 thé thay doi
én tuc gdm cé béo phi, GERD, * Xem xét diéu tri phi sinh
viém mii xoang man hoc bo sung
tinh, OSA (vi du: LABA,
+ Céc yéu t6 nguy co c6 thé tiotropium, LM/LTRA,
thay i tai nha hodc noi neu chua sir dyng)
lam viéc, bao gdm hit . X§131 xétAcéc b‘ién phé}z can
thudc, tiép xtic mdi truong, ahwnl;l khong dulrll,g ttl;lucgc (vi
(néu nhay cdm voi xét P e —
nghiém lay da hodc IgE cu - v i %k
thé); thude nhu tre ché beta i 2t o Em
va NSAIDs cao, neu ¢ /“& ung
« Sir dung qué mirc thudc cét \2\
) con SABA \@
Quyét dinh, . Th , I
wra chon Tac dung phu cua thude ﬂ*
* Lo 4u, tram cam va kho Q
khén xa hoi C)O
Can thiép
biéu trj
Chén doén
Xac nhan
DE biét thém chi tiét
O 16~17 O tr. 18

...hen khé diéu tri

Can nhic gi6i thidu dén chuyén gia hodc phong kham bénh hen & bat ky giai doan nao

J;} 4 Xem lai dap ing

sau ~ 3-6 tha’Q%/

&
%

énh hen co

Q.khang kiém soat? T —
@)

khong

Can nhéc giam béc diéu tri,
OCS trude tién
(néu da str dung.)

Tro thanh
bénh hen
khong kiem soat
khi giam bdc
dieu tri?

khong
Tiép tuc t6i wu hoa

quan ly hen

BE biét thém chi tiét

L[ er. 19

CHAN POAN:

" Néu khong dugc thuc
'Hen

hién lic nay, hay tham
khao mot chuyén gia, néu
c6 thé.

ndng”

Khéi phuc lai liéu truéc

A 4



- I
Pinh gia va diéu tri cic kiéu hinh hen ning

s ... bénh d(“)ng mic
Tiép tuc t6i wu hoa kiém soat nhur trong phin 3 (bao gdm k¥ thudt hit, sy tun thi va ... ‘[
q \
5 ) o xem xét phuong phap diéu tri khéng sinh hoc _ 7
Danh gia kiéu hinh hen néng va céc yeu to
g0p phan vao cac triéu ching, chat luong cude
song kém va con kich phat Liéu phap
5+ Xem xétkiém ﬁtuﬁn tha > sinh hoc logi 2 ¢6 san/  c6
. X X A e ia ca phai chang? ———>
Dinh gig cic kidu hinh hen niing trong didu trj ICS lidu cao g * Can nhi tingdicu ICS trong el s
(hodic liéu thp nhdt c6 thé cho OCS) - 3-6 thng <~
* Xem £66AERD, ABPA, viém Lkhéng
iy i by |
———— . / 01, viém da dj tmg (kieu Néu ligu phap sinh hoc logi 2 Ia KHONG cé6 séin/ gid
Bénh "hf’” @« tfze €0« Bach cau 4i toan mau > 150/uL 6 o O inh 1am sang loai 2 v6i dicu ci KHONG tiép cin dwoc
viém duong tho logi 2 va/hodc L 4 tri bd sung cu thé) A
¢ : : « Xem xét ICS liéu cao, néu chua dugc sir dung

+ FeNO > 20 ppb vi/hod )
SN = 24 ppb varllods @) + Xem xét liéu phép phi sinh hoc bé sung

e Bach cau di toan dom > %%, va/hogc _kh‘f_"g___ @) (vi du: LABA, tiotropium, LM/LTRA, macrolide
Luuy: aaykhong phdi  « Hen do dj img nguyén biéu hién lam A )

WA aiticodite G g el ' \ éo * Xem xét bd sung OCS liéu thip, nhung thuc hi¢n
hoc b0 sung (xem 6B) + Can su dung OCS lién tuc O! céc chién Iwoc dé giam thiéu tic dyng phu
(Lam lai Bach cau 4i toan méu va Q « Ngimg lidu phép bd sung khong hiéu qua
FeNO Ién dén 3 1an, OCS ¢ lidu thip o~ .
nhét c6 thé) ?\/ .
o |
/& \ | Néu khéng cé bang chieng vé viém logi 2:
Xem xét cic bénh dong mic/chin dodn khic @?‘ \ \ : ?tmh ggAcathag fiehcgkban: cv'hat:,do‘:jm khaﬁ’ ky thuat
va xu ly/dé nghi thich hop ) 1, 1 af? 1.11 (il ?ng “}ac, 4c ,ungp .1.1 )
- Xem xét: CBC, CRP, IgG, IgA, 1gM, IgE, ngung két ndm; CXR va/hoaKH@ nguc; DLCO . ;11;1;2(‘:?11)1 phoi nhiém (khéi thude 14, chat gay di tmg, chat kich
- Test I3y da hoic IgE chuyén biét cho cac di @ én c6 lié »néu chua d Ny . . .
the.lfc hai}én a hodc IgE chuyén biét cho céc di tmg nguyén co lién T?Q cu chua dugc ~, Xeljln th i i ) e e ()
. . . . - Huat dom
- Céc xét nghiém duoc chi dinh khéc (vi du: ANCA, chup @nng, BNP, siéu 4m tim) Hién khone dii dié
C 1 v v B A it A w858 ¢ g dui diéu
dua trén nghi ngo 1am sang c ngLfc i him g}a1 cao o kién cho licu phé
Q - Soi phé quan dé chén doén thay thé/bd sung - cuphap
, N . O B R a 2\ P sinh hoc
Cin nhic nhu ciu hé trg xi héi/ tam ly O * Xem xét cac phuong phap diéu trj bo sung
- Thir nghiém tiotropium or macrolide * (néu chua thir) K
Hop tic chidm séc da khoa lién quan (néu cd) - Xem xét b6 sung OCS liéu thép, nhung thyc hi¢n
cac chién lugc dé€ giam thiéu tac dung phu * ké don khong theo
Mi bénh nhin dang ky (néu cé) hodc thii nghiém = bzl m iy Lo pmg] e lia e khuyen cdo cua thuoe
lam sang (néu thich hop) « Xem xét tao hinh nhiét phé quan (+ dang ky)
tr. 20
tr. 22
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CHAM SOC CHUYEN KHOA; PHONG KHAM HEN NANG NEU CO

Panh gia va dieu tri cac kiéu hinh hen nang

Tiép tuc t6i wu hoa kiém soat nhur trong phan 3 (bao gém ky thuét hit, su tuan thu,...

—

hoc loai 2 bo sung

Xem xét diéu tri bd sung liéu
phap sinh hoc muc tiéu cho
bénh nhﬁn ¢6 con kich phat
hodc kiém soat triéu chﬁng
kém vai ICS-LABA liéu cao,
v6i bénh nhan: &
- ¢6 déu hi¢u sinh hoc di
ng hay bach cau ai toan,
hoac
- duy tri sir dung OCS
Xem xét tieu chi didiéu
kién ctia nguoi tra phi
tai chd @va du doan dap
wng khi lya cllc_)n gitra cac
liéu phap c6 san

« Xem xét chi phi, lidu lugng,
cach tiém (SC hoac IV), su
Iua chon cua bénh nhan

Li¢u phap
sinh hoc ndao
thich hop d@é

bat dau trude?

xem xét diég tri dich ligu phdp sinh

...bénh dong mic

B Khang IgE

Bénh nhén di diéu kién diing khdng IgE bj hen di irng niing?

« Nhay cam véi test 1y da hodc IgE chuyén bigt (L]
« IgE toan phan va cin ning trong pham vi ciia lidu dung €

« Con kich phat nim truge &

khong ' 1
. khong

Py Khang IL5/Khang IL5R

Bénh nhdn dii diéu kién diing Khdng IL5/Khdng IL5R
cho hen tang bach cdu di toan ning?

 Con kich phit ndm trugc &

* BC ai toan méu > 300/uL. @

| a

khong

khong

v

Bénh nhdn ¢ di diéu kién dung Kha

... cho hen tang bach cau di toan nang?

+ Con kich phat trong na (L]
« Bach cau ai toan mau Kl /uL @ hoic FeNO > 25
ppb

.. hodc can duy tri 6@93 ?

S Du diéu kién khong?

Tré lgi phan 62

@ Kiém tra cdc tiéu chuan diéu kién tai ché cho cac liéu
phdp sinh hoc cu thé vi nhitng diéu nay co thé thay doi tir

danh muc trén

tr.23~27
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&

Nhitng yéu t6 6 thé de da@
dap 1ng hen voi Khai ? {

« Bach céu 4i toax@\li >260/uL ++
* FeNO > 20 +

* Tri¢u chu o di ung nguyén +
* Bénh-hén khoi pht thoi tho 4u +

@)

A

o

ISy
0O

Nt

&

Nhiing yéu t6 c¢é thé du dodn 1ot

hen dap itng véi Khang IL5/5R ? ."'I

* Bach cAu 4i toan méau cao + + +
« Nhiéu con kich phét trong

nim trude + + + f
+ Khéi phat hen khi truéng thinh ++ |

* Polyp mili ++
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Nhitng yéu to co thé du doan tot

hen dap img voi Khang-IL4R ?

« Bach cAu 4i toan mau cao + + +

*FeNO cao ++ +

Khang IL4R ciing c6 thé duwgc sir dung dé
dieu tri

* Viém da di trng trung binh/ndng

* Polyp mili

A 4

[ Kéo dai thir nghiém dén
( 6-12 thang

| khong ré rang

Chon métnéudu |
diéu kién: . Dap ing c6
thtr nghiém it nhat hen tot

4 thang va
danh gia dap tng (1]

Dap tng tot voi
didu trj dich T2

khong

Can nhéc viéc chuyén dbi
dén mot loai dicu tri dich
khac, néu du dicu kién

khong

. >
It/khong dap tng
véi diéu tri dich T



HOP TAC TRONG CHAM SOC CHUYEN KHOA VA CHAM SOC BAN BPAU

Tiép tuc tbi wu hoa quan 1y hen

C o % Tiép tuc tdi wu héa quan 1y nhu trong
é Xem lai dap Gng phin 3, bao gom:

« Bénh hen: kiém soét triéu ching,

£ » K¥ thuat hit
con kich phat, chirc nang ho hap ¥ thuat @
N + Tuan thi A
» Bénh dong mac loai 2 . o N
vi du nhu polyp miii, viém da thé tang (di tmg) * Quan ly bénh ac
« Thudc: cudng do diéu tri, « Nhu cau xah6i/ cam xiic cia bénh nhan
tac dung phy, kha nang chi tra * Giao @al chiéu véi bac si da khoa
« Sy hai 1ong ctia bénh nhan aé @1 soc lign tuc

Néu dip teng tét voi diéu tri dich logi 2

« Panh gia lai bénh nhan mdi 3-6 thang 0 C)O

+ D6i voi phwong phap diéu tri bing dwong uong xem xét viéc &

giam/dimg OCS trudc tién, sau d6 dimg thude bé sung khac O . ..
c6 N © Doi véi phwong phap diéu tri hit: xem xét giam sau 3-6 théng; % Ghi chii:

tiép tuc it nhét 1a lidu ICS trung binh O

« Danh gia lai nhu cAu tiép tuc liéu phap sinh hoc ,Q

« Thir ty giam céc phuong phap diu tri dwa trén loi ich quan sat dugc, ?X/

tac dung phu, chi phi va s¢ thich cua bénh nhan N

Néu khéng cé dip ting t6t véi diéu tri dich logi 2 @v
» Ngung li¢u phép sinh hoc Q/Q
» DPanh gia cac vén dé co ban: chan doan khac, k¥ thuét hit, tuan tha, bénh \é\&
ddng mic, tac dung phy, hd trg tim 1 \Cﬁ
Xem xét CT nguc d phan giai cao (néu chua thuc hién) Q“

Panh gi4 lai kiéu hinh va cac lya chon didu tri Q

khéng - Kiém tra dom (néu c6) QO

- Xem xét bd sung macrolide *

- Xem xét 7b6 sung OCS lidu thép, nhung thuc hién cac chién luogc dé
giam thiéu tac dung phu

- Xem xét ndi soi phé quan dé chan doan thay thé/bd sung>

- Xem xét thermoplasty phé quan (+ dang ky)

Ngimg li¢u phap bd sung khong higu qua
tr. 2!
Khéng dimg ICS 2

* ké don khéng theo khuyén céo cua thube
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CHI TIET

Xdac dinh va quan ly bénh nhin ngudi 16n va vi thanh nién
c6 bénh hen khé diéu tri
Chdm séc béi BAC ST PA KHOA hoic CHUYEN GIA

Giéi han l}lfﬁng khi thé ra trwong d~i§n ¢ nhitng bénh nhén bi hen lau ngay, do
thay doi cau tI‘l’:lC cﬁa thanh duong dan khi, hodc su phat trién'ph(‘)i bi giéi han
trong thoi tho au. Diéu quan trong 1a ghi chép chiic nang hé hap khi chan doan

1 Xac nhin chin do4n (hen hodc chin dosn khac) bénh hen 1dn dAu tién dwoc thuc hién.

. ) ) Nén tw VE:;.II chuyén gia néu‘tién st cho thay déu hiéu bénh hen nhung chin doén
Bénh hen kho diéu tri dugce xac di‘nh néu bénh nhan c6 triéu chirng dai ‘dang va/hodc khong thé xac nhan dugc bang cach do phé dung ky.
con kich phat, mac du ké don dieu tri GINA Budc 4-5 (vi du: ICS li€u trung binh

hodc cao v6i mot thudc kiém soat khac nhu LABA, hodc duy tri corticosteroid 2 Tim kiém cic yéu t6 gop phin vao cic tri¢u chirng va con kich phat

dudng udng (OCS)). D6 khong c6 nghia 1a mot “bénh nhan kho™.

Can nhﬁc' viée gioi thi¢u dén mot chuyen gia hodc phong kham hen

nang ¢ bat ky giai doan nao, dac biét néu:

* C6 kho khian trong xac dinh chén doan bénh hen

« Bénh nhan thuong xuyén st dung chim soc y té khin cép

+ Bénh nhan can thuong xuyén hodc duy tri OCS

« Nghi ngd hen nghé nghiép

« Dj tmg thtre dn hodc s¢ phan vé, vi didu nay lam ting nguy co ti vong

« Cac tridu ching goi ¥ nhiém khuén hodc vin dé tim mach

« Céc triéu chumg 1a ddu hidu cta cac bién chimg nhu gidn phé quan

« Sur hién dién cua nhiéu bénh déng mic

Nhirng tri¢u chirng do bénh hen?

Thwce hién mjt kiém‘ytra tién sir cén than va kiém tra ?hé chit dé xac dinh xem
cac tri¢u ching 1a dién‘hinh gﬁa béph hen, hodc c6 nhiéu kha nang do mdt chan
doan khac hodc bénh dong mac. Kiém tra theo nghi ngo 1am sang.

* Khé thé: COPD, béo phi, bénh tim, sttc khoe suy giam

« Ho: tic nghén thanh quan cam (g (con dugce goi la 16i loan chirc ning day thanh
am: VCD), hoi chtiing ho duong ho hap trén (c()n,duqc goi 1a chay mﬁi sau),, bénh
trao ngugc da day thuc quan (GERD), gian phé quan, dung thudc te‘chié men

chuyén (ACE)
* Thé kho khé: Béo phi, COPD, bénh hep duong ths, VCD
Lam thé nao dé chin doan bénh hen c6 thé dwoc khing dinth?

Thue hién do phe dung Ky trude va sau khi dung thubc gian phé quan dé danh gid
chirc nang ho hap ban dau va tim kiém bang chimg khich quan ciia gii han ludng
khi thé ra thay d6i. Néu thir nghiém hdi phuc ban dau 1a am tinh (ting FEV1 <
200mL hodc < 12%), hiy xem xét lip lai khi co tridu ching. Kiém tra dudng cong
Iuu lwong-thé tich toan bo dé danh gia tic nghén duong ho hép trén. Néu do phé
dung ky 1a binh thudng hodc khéng c6 sin mdy, cung cap cho bénh nhan nhat ky
do luu lugng dinh dé danh gia sy thay dbi, xem xét thir nghiém co that phé quin
néu bénh nhan c6 thé tam ngung thudc gidn phé quan (dong van beta2 tac dung
ngin (SABA) trong vong > 6 gi, LABA cho dén 2 ngay tity thudc vao thoi gian
tac dung).

Xem GINA 2019 dé biét chi tiét vé tham do chén doan, va cc danh gia khach quan

khac.
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Xem xét cac yéu t6 mot.cach hé thong ¢ thé gop phin vao céc tridu ching
khong kiém soat dugcHoEc con kich phat, hodc chat luong séng kém, va co thé
duoc didu tri. Cac yéu'td c6 thé thay déi quan trong nhét bao gdm:

* Ky thuit hit khong chinh xac (co thé thay trén 80% bénh nhén): yéu cau
bénh nhan ch6'ban thay cach ho sir dung 6ng hit; so sanh véi bang kiém hodc
video

« Tuamthi chwa tbi wu (1én dén 75% bénh nhéan hen): hiy héi mot cach thiu
cam(Ve'tan suét st dung (vi du: “nhiéu bénh nhan khong sir dung 6ng hit ctia ho
théo quy dinh. Trong 4 tuin qua, bao nhiéu ngay mot tun ong/ba da dung n6 -
khong ngay nao, 1 ngay mot tudn, 2, 3 hoac nhidu hon?” hoic, “6ng/ba thy st
dung Ong hit vao bu01 sang hodc budi t01 dé nhé hon?”. 8“H01 vé cac rao can khi
sir dung thubc, bao gbm cd chi phi, va mdi quan tim vé su can thiét hoic tac dung
phu. Kiém tra ngay trén 6ng hit va dit liéu phan phdi, néu co.

« Bénh dong mic: xem lai bénh str va thim kham cho bénh ddng mic co thé gop
phan vao céc triéu ching hé hép, con kich phét, hodc chit luong sdng kém; bao
gc‘)m lo ling va trAm cam, béo phi, strc khoe giam sat, viém miii xoang man tinh,
tic nghén thanh quan cam tmg (thuong dugce goi la VCD), GERD, COPD, ngung
tho tac nghén khi ngu, gidn phé quan, bénh tim, hodc gu cot sbng do lodng xwong.
Tham do theo nghi ngo 1am sang.

« Cac yéu té nguy co diéu chinh dwoc va yéu té khai phat: xac dinh cac yéu td
lam ting nguy co con kich phat, vi du nhu hut thude, tiép xtic voi moi truong
thubc 14, phoi nhi8m méi truong khac tai nha hodc noi lam viéc bao gdm cac chat
gdy di tmg (néu nhay cam), 6 nhiém khong khi trong nha va ngoai troi, 4m mbc
va hoa chat doc hai, va cac loai thudc nhu chen beta hodc thude chong viém khoéng
steroid (NSAIDs). Dbi véi cac di img nguyén, kiém tra sy nhay cim bang cich
str dung test lay da hodc IgE déc hiéu.

« Sir dung SABA thudng xuyén hodc qua mire giy ra sy diéu hoa giam thy thé
beta va mét dap ung,’ dan dén din dén viéc sir dung nhiéu hon. Sir dung qué mirc
6 thé tre thanh thoi quen. Phén phéi > 3 hop SABA mdi nam (trung binh 1,5
nhat xit mdi ngay, hoic nhidu hon) c6 lién quan vé6i kha ning tang nguy co nhép
vién cip ctru hodc nhap vién doc 1ap v6i mirc do nghiém trong,'® va phan phdi >
12 hop/ndm (1 hop mot thang) lam tdng nguy co tir vong.!! Rui ro cao hon so véi
SABA phun khi dung.

* Lo u, trAm cim va cdc vin dé xa hdi va kinh té: rit phd bién ¢ nhiing bénh
nhan bi hen* va gop phan vao céc tridu chimg, chit lvong sdng kém, va tudn thu
kém.
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* Xac dinh va quéan ly bénh nhan ngwoi Ion va vi thanh nién c¢6 bénh hen
khé diéu trj (tt)

« Tac dung phu ciia thudc: tic dung toan than, dic biét 1a véi OCS sir dung
thuong xuyén hodc lién tuc, hodc ICS lidu cao l4u dai c6 thé lam chit lrong
song kém va tang kha nang tudn thi kém. Téc dung phu tai chd cia ching
kho nudt hodc ndm miéng co thé xay ra voi ICS liéu cao hodc manh dic biét
v6i k thuat hit kém. Xem xét twong tac thudc bao gdm nguy co e ché tuyén
thuong than khi st dung cac chét e ché P450 nhu Itraconazole.

3 Danh gia va toi wu héa quan ly

Xem lai va toi wu hoa di‘éu tri cho bénh hen, cac yéu t6 nguy co va bénh dong méc
dugc xéac dinh trong Phan 2. D¢ biét thém chi tiét, xem GINA 2019 Chuong 3.

« Cung cip gido duc sirc khée tw quan 1y bénh hen, va xac nhén ring bénh nhan
da co (va biét cach st dung) mot ké hoach hanh dong hen bang vin ban gidy
hoic dién tir. D& xudt mét nguoi gido duc sirc khoe bénh hen néu co.

« T6i wu héa thude kiém soat dang hit: xic nhan ring dng hit phu hop cho
bénh nhan; kiém tra va chinh sira k¥ thuat hit béng cac thao tac truc tiép va
bing phuong phép giang day-tr lai, kiém tra k§ thuat hit trong mdi lan tai
kham.'" Chi ra dugc nhitng rao can chi y va khong chu y trong viéc tuin thi.'3
Déi voi bénh nhan c6 tién sir con kich phit, chuyén sang duy tri ICS-
formoterol va thudc cét con néu cé, dé giam nguy co con kich phat.'?

« Diéu tri bénh ddng mic va cac yéu té nguy co cé thé thay ddi duoc xac dinh
trong Phén 2, trong d6 c6 bang chung co loi; tuy nhién, khong ¢6 bang chimng
dé hé tro diéu tri thuong xuyén GERD khéng triéu chimg. Tranh cac loai thudc
lam cho bénh hen xdu hon (chen beta bao gf)m thubc nho mit; aspirin va cac
NSAID khéc ¢ nhimg bénh nhan c6 bénh ho hép kich  phat do aspirin). Thain
khao quan 1y cac van dé sirc khoe tam than lién quan néu c6.

+ Xem xét didu tri hd trg khong diung thudc, vi du nhu bo thude 13,%4p thé
duc, ché d6 an uéng lanh manh, gidm can, cac chién lvgc lam tiéu chét nhﬁy,
tiém phong ciim, cac bai tap thd, tranh di ing nguyén néu kha i, cho bénh
nhan nhay cam va c6 tiép xtic. D& biét chi tiét xem GINA 2049-Box 3-9.

« Xem xét thir nghiém thude khong sinh hoc thém vao vaidCS trung binh/lidu
cao, vi du nhu LABA, tiotropium, khang leukotrienegméw chua thir (xem Phy
luc)

« Xem xét thir nghiém ICS liéu cao, néu chua duoc st dung.
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4 Panh gia dap wng sau 3 ~ 6 thang

Lén lich tai kham dé danh gia dap tmg v6i cac can thiép trén. Thoi gian cia 1dn

tai kham nay phu thudc vao tinh trang khan cap 1am sang va nhitng thay d6i doi

voi diéu tri da duoc thuc hién.

Khi danh gia cac dap tng diéu tri, xem xét cu thé:

« Kiém soat triéu chung: tAn 6 triéu chung, st dung thude cit con, dém thirc day
do hen, han ché hoat dong

« Con kich phat ké tirJan tham kham trudc va cach chung duoc diéu tri

« Tac dung phu ciiathuée

« K¥ thuat hit'va tuan thu

+ Chirc ndng ho hap

* Suhai long va quan tdm cta bénh nhan

>Bénh hen vin khéong kiém sodt dwoc, mic di diéu tri toi wu?
PUNG: néu bénh hen van khong kiém soat dugc, viéc chin doan bénh hen nang
da duge x4c nhan. Néu trude gi0 chua duoc thuc hién, hay gidi thiéu bénh nhan
dén mot chuyén gia hodc phong kham hen ning néu c6 thé.

KHONG: néu bénh hen bay gio da kiém soat tét, xem xét viéc giam bac diéu
tri. Bit dau bang viéc giam/ngimg OCS trude tién (néu dugc sir dung), sau do
loai b6 cac didu tri bd sung, sau d6 giam lidu ICS (khong nging ICS). Xem
GINA 2019 Box 3-7 dé biét cach giam dan cuong do diéu tri.

SBénh hen tré nén khéng kiém sodt khi giam bdc diéu tri?

CO: Néu céc triéu chimg hen tré nén khong kiém soat dugc hodc con kich phat
xay ra khi giam bac diéu tri lidu cao, chin doan bénh hen nang da dugc xac nhan.
Khoéi phuc lidu trudc d6 ctua bénh nhéan dé I4y lai kiém soat bénh hen tbt va tham
khéo mdt chuyén gia hodc phong kham bénh hen nang néu c6 thé, néu chua duoc
thuc hién.

KHONG: Néu tridu chting va con kich phat van con kiém soat tot mac du da
giam béc diéu tri, bénh nhan khong c6 bénh hen nang. Tiép tuc toi uu hoa
quan ly hen.
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CHI TIET
Panh gia va diéu tri cic kiéu hinh hen ning
Cham séc béi CHUYEN GIA, PHONG KHAM HEN NANG NEU CO

5 panh gi4 kiéu hinh hen ning va nhirng yéu t6 thém vao khac

Céc danh gia va xir 1y tiép theo nén dugc thyc hi¢n boi mot chuyén gia, t6t nht 1a

trong mot phong kham da khoa chuyén bénh hen nang néu c6. Nhom co6 the bao

gom mot nha gido duc c6 chimg nhan vé bénh hen va cac chuyén gia y té tir cac

[inh vyc nhu bénh 1y ngén ngtr, tai mili hong, cong tac xa hdi va stcc khoe tam than.

Panh gi4 bao gdm:

* Panh gia kiéu hinh viém cua bénh nhan: loai 2 hodc khong phai loai 2?

« DPanh gié chi tiét hon v& bénh ddng méic va chin doan khac

« Cin hd trg xa hoi/ tam 1y *

* Mo1i bénh nhén ghi danh vao s6 dang ky (néu c6) hodc thur nghiém 1am sang
(néu thich hop)

Viém loai 2 1a gi?

Viém loai 2 dugc tim théy trong ~ 50% bénh nhan hen nang. Pugc déc trung boi
cac cytokine nhu interleukin (IL)-4, IL-5 va IL-13, thuong duogc san xuét boi hé
théng mién dich thich nghi khi nhan dién cac di ing nguyén. No ciing c6 thé dugc
kich hoat boi vi-rat, vi khuén va cac chét kich thich kich tmg hé mién dich bim
sinh théng qua viéc san xudt IL-33, IL-25 va chat dém tuyén trc tao lymphd bao
(TSLP) béi cac t& bao biéu mo. Viém loai 2 thuong duge ddc trung bdi bach clu
4i toan hodc tang FeNO, va c6 thé kém theo di ting; trong khi viém khéng phai loai
2 thudng dugce dic trung boi bach cdu da nhén trung tinh.!S Pa sb bénh nhén hen,
viém loai 2 nhanh chéng cai thién khi dung ICS thuong xuyén va ding; dugc phan
loai 1a bénh hen nhe hodc trung binh. Trong bénh hen néng, viém loai 2 c6 thé
tuong d6i khang véi ICS liéu cao. N6 co thé dap tmg véi OCS nhung vdi tac dug&
phu nghiém trong di kém?, nén tim kiém phuong phép diéu tri thay the. ?\

Bénh nhan c6 thé viém loai 2 khang tri hodc tiém 4n khong? Q
Kha ning viém loai 2 khang tri nén dwoc xem xét néu c6 nhitng blilébﬂen sau
day khi bénh nhan dang ding ICS lidu cao hodc OCS hang ngay

« Bach ciu 4i toan mau > 150/ uL, va/hodc ‘\Q‘
+ FeNO > 20ppb, vi/hoic Q
« Bach céu 4i toan dom > 2%, va/hodc QO

* Hen do di ing nguyén trén 1am sang

Bénh nhan cin duy tri OCS ciing ¢6 thé ¢6 viém loai 2. Tuy nhién, chi diém sinh
hoc cta viém loai 2 (bach cAu &i toan mau, bach ciu ai toan dom va FeNO)
thuong bi kiém ham béi OCS. Do d6, néu c6 thé, cac xét nghiém nay nén dugc
thue hién trude khi bit ddu OCS (nga‘in han, hodc diéu trj duy tri), hodc & licu
OCS thép nhét co thé.
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Céc tiéu chi trén duoc dé xuit cho danh gia ban dAu; bach ciu 4i toan mau va FeNO
duoc dya trén mic thp nhét lién quan dén dap ting véi mot sb ché pham sinh hoc.
DAy khong phai 1a tidu chi dé di diéu kién cho liéu phap sinh hoc dich loai 2, c6
thé khéc nhau - xem muc 6b va tiéu chuin tai chd . Xem xét lap lai bach clu &i
toan méau va FeNO dén 3 1an (vi du nhu khi bénh hen xAu di, trude khi dé xuit 0CS),
trudce khi gia dinh hen khong phai loai 2.

Tai sao cac kiéu hinh viém duwec danh gia trén ICS liéu cao?

« Hau hét cac bang chirg nghién ctru ngiu nhién ddi ching vé diéu tri sinh hoc dich
loai 2 1a ¢ nhiing bénh nhan nay

* Hién nay, liéu phap Sﬂn hoc c6 chi phi cao nén thuong cdn tré viée str dung 1am
sang rong rdi & bénh nhén co tri€u chung hoac con kich phat va chi diém
sinh hoc loai tng voi ICS khi dugc sir dung mét cach chinh xac.

« Cac vin (i@ iéu tri ICS c6 thé sira d6i nhu tuan thu kém va k§ thuat hit khong
chinh x® nguyén nhan pho bién cta viém loai 2 khong kiém soat dugc
Nhl"qg;ét nghiém nao khac c6 thé dwoc xem xét & cAp dd chuyén khoa?

éigc déanh gid bd sung c6 thé thich hop dé x4c dinh cac bénh ddng méc it phd bién
on va chan doan khac gop phan vao cac triéu chimg va/hodc con kich phat. Cac xét

C) nghiém phai dua trén nghi ngd 1am sang, va co thé bao gdm:

« Xét nghiém mau: CBC, CRP, IgG, IgA, IgM, IgE, két tha ndm bao gdm ca
Aspergillus

* Xet nghiém di tmg d6i véi cdc di ing nguyén 1am sang co6 lién quan: thir nghiém
lay da hodc IgE dac hiéu, néu chua thyuc hién

« Panh gia ho hip khac: DLCO; CXR hoidc CT nguc d6 phan giai cao

* X¢ét nghiém c6 dinh hudng khac, vi du nhu ANCA, CT xoang, BNP, siéu am tim

« Xem xét cac xét nghiém bénh nhiém ky sinh tring, néu lidu phap sinh hoc dich
loai 2 dugc xem xét; vi nhiem ky sinh trung c6 thé l1a nguyén nhan cua tang bach
cau ai toan mau, va badi vi di€u tri dich loai 2 & bénh nhan bi nhiém ky sinh trung
ma khong dugc dieu tri c6 kha nang dan dén bénh lan rong

Xem xét nhu cAu hd tro xa hgi/ tam ly

Gi6i thidu bénh nhan véi cac dich vu hd trg, néu co, dé giup ho d01 phé véi ganh
néng tdm 1y, xa hoi va tai chinh cta bénh hen va viée didu tri, bao gdm c4 trong va
sau con kich phat néng. 4 Xem xét nhu ciu hd tro tm 1y hoidc than kinh, cho bénh
nhén lo ling va/hogc trim cam.

Két hop nhém chim séc da khoa (néu co)
Panh gia va didu trj da khoa cho bénh nhin hen ning lam ting kha ning x4c dinh
bénh dong mic, va cai thién hidu qua.'
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Danh gia va diéu tri cac kiéu hinh hen ning (tt)

Moi bénh nhén ghi danh vao s6 ding ky (néu c6) hoic thir nghiém lAm sang
(néu thich hop)

Tap hop cac dir licu mot cach hé thér}g s& gitp viéc hiéu biét cac co ché va ganh
ndng ctia bénh hen nang. Cé6 mot nhu cau thir nghiém 1am sang thuc dung trong bénh
hen néng, bao gom cac nghién ctru so sanh hai hodc nhiéu phuong phap diéu tri tich
cuc.

6a Néu khong c6 bang chirng vé viém loai 2

Néu bénh nhan khéng ¢6 bing chimg vé tinh trang viém trudng didn loai 2 (Phin

5):

* Xem lai nhirng qiéu o ban cho cac yéu t6 c6 thé gop phan vao triéu chimg hodc
con kich phét:‘chén doan khac, k¥ thuat hit, tuan thu, bénh dong mac, tac dung phu
cua thuoc (Phan 2)

« D& nghi tranh phoi nhiém méi truong lién quan (khoi thubc 14, 6 nhidm, di ing
nguyén néu nhay cam va co béng chimg v& loi ich tir viéc tranh tiép xtc, chit kich
tmg, nhidm trung). Hoi vé viéc phoi nhiém tai nha va tai noi lam viéc

« Xem xét cac thim do chin doan bd sung (néu c6 va chua duoc thuc hién): gay
khac dom dé xac nhan kleu hinh viém, CT nguc d6 phan giai cao, soi phé quan dé
loai trur cac bénh dong mic bét thuong hodac chén doan khac nhu bénh nhuyer} hoa
khi ph€ quan hodc hep vung dudi thanh mén; soi thanh quan chirc nang dé xac
dinh tac nghén thanh quan.

* Xem xét mt thir nghiém djéu tri bd sung phi sinh hoc néu chua dugc thr, vi
du nhu tiotropium, thudc diéu chinh leukotriene, macrolide!” li€u thap (k& don
khong theo khuyen céo cua thudc; xem xét kha ning khang khang sinh). Xem xét
bo sung 0CS liéu thég, nhung thuc hién cac chién lugc nhu dicu tri ludn phién
trong ngay dé giam thiéu tac dung phu. Ngung li¢u phap bo sung khong hiéu qua.

+ Xem xét tao hinh nhiét phé quén, voi dang ky ghi danh. Tuy nhién, bing.chimg
vé hidu qua va an toan dai han Ia con han ché.'®!?

Khéng c6 cdc liwa chon sinh hoc hién dang cé sin cho bénh hen ning klong phdi

logi 2.

6a Cac lra chon diéu tri phi sinh hoc néu CO bing chiagviem loai 2

bébi voi nhiing bénh nhan c6 chi diém sinh hoc viém Iday2 du da dung ICS liéu cao

(xem Phan 5), trudc tién xem xét cac tily chon phi sinh hoc, thay cho céac liéu phap

sinh hoc chi phi cao hién nay:

* Danh gia sy tudn thi mt cach khach quan béng cach theo dai hd so cip phat
thubc, ndng d6 prednisone trong méu,2’ hodc giam sat bang dung cu hit dién tur. =
Trong mot nghién ctru, giam F eNO cao sau 5 ngay didu tri quan sat truc tlep la
mot chi sb tuan thu kém trude do.2

+ Xem xét kiéu hinh 1im sang loai 2 ¢6 diéu trj bd sung cu thé ¢6 sin (xem Béo céo
Gina 2019 Chuong 3D). Vi du, d6i vdi bénh duong hoé hap kich phat do aspirin
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(AERD), xem xét bd sung thudc diéu chinh leukotriene va co thé giai man cam
aspirin. Dbi v6i nhiém nim aspergillosis di ung phé quan phdi (ABPA), xem xét
bb sung OCS = tac nhan chéng nam. D4i v6i viém miii xoang mén tinh va/hodc
polyp mili, xem xét diéu tri corticosteroid xit mili tich cuc; cé thé can duoc tu van
phau thuat. Déi v6i bénh nhan bi viém da thé tang, steroid tai chd hodc liéu phap
khong steroid c6 thé hitu ich.

« Cén nhic ting liéu ICS trong 3-6 thang, va danh gi4 mot 1an nita

6b Xem xét diéu tri sinh hoc dich b sung loai 2

Néu c6 siin va gia ca phai ching, hily xem xét didu tri sinh hoc dich bd sung loai 2
cho cac bénh nhén c¢6 €onkich phat hodc kiém soat tridu ching kém mic du it nhat
da dung ICS-LABA 1idu cao, va nhiing bénh nhan c6 chi diém sinh hoc di ung hoac
bach céu 4i toanhodc can duy tri OCS.

Trudng hopd lién quan, kiém tra nhidm ky sinh trung, va didu tri néu co, trude khi
bét dau didi'tri dich loai 2 (xem Phén 5).

XerhXét vige bat diu trude tién véi khang IgE, khang IL5/5R hojc IL4R
Khi lira chon giira cic li¢u phap c6 sin, hily xem xét nhing diéu sau day:

« Bénh nhan c6 dap tmg cac tiéu chun diéu kién ciia ngudi chi tra tai chd khong?

* Dy doan dap trng hen (xem bén dudi)

* Chi phi

« Tan suét lidu ding

« Dudng dung (IV hodc SC; kha nang ty dung thudc)

* Su ua thich ctia bénh nhan

Tiéu chuénqdiéu kién ciia ngudi chi tra tai chd ddi voi lidu phap sinh hoc co thé thay
d6i dang ke&; chung dugce chi ra ¢ ddy boi ky hicu . C6 mdt nhu cau cap bach ve
viéc so sanh truc tiép cac yeu t0 sinh hoc & nhiing bénh nhan du dicu kién st dung
hon mét san pham sinh hoc.

Doi véi bat ky liéu phap sinh hoc nao, dam bao tuin thu huéng din cua nha san
xudt va/hogc diéu kién vé luu gitr, duong sir dung va thoi gian gidm sat sau sir dung.
Cung cip cho bénh nhén 16i khuyén phai lam gi néu ho gip cac tic dung phu, bao
gdm cac phan tmg man cam.

= Bé sung khdng IgE cho hen dj irng niing

Hié¢n nay dwge chip thuin: omalizumab cho lira tudi > 6 tudi @, tiém SC mbi 2-
4 tuan, vai lieu dua trén trong luong va IgE huyét thanh @. Ty sir dung (chich) co6
thé 1a mot lya chon @,

Co ché: lién két véi ph?m Fc cta IgE tu do, ngan chén lién Kkét IgE voi thu thé FceR1,
giam IgE tu do va biéu hién thu thé do co ché diéu hoa di xuong (rc ché nguoc)
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Panh gia va diéu tri cac kiéu hinh hen ning (tt)

Tiéu chi di diéu kién khac nhau giita nhitng ngudi chi tra, nhung thuong bao gdm:

+ Tinh nhay cam v&i cac di tmg hit trén thir nghiém 13y da hodc IgE chuyén biét
va

« Nong d6 IgE toan phin trong méau va trong luong co thé trong pham vi dung thudce
tai cho, © va

+ S6 lwgng con kich phat nhidu hon trong nim qua @

Viét tiéu chi dii diéu kién tai ché (dia phwong) ciia dng/ba:

Loi ich: Nghién ciru ngdu nhién ddi chimg (RCT) trong hen ning: 34% giam con

kich phat ning,2* nhung khéng c6 su khéc biét dang ké trong cac triéu chimg hodic

chat luong cudc sdng.2! Trong cac nghién ctru mé nhén & nhitng bénh nhan bi hen di

ung nang va c¢6 > 1 con kich phat ndng trong 12 thang qua, da giam 50-65% ty 1¢

con kich phat,252° c6 mét su cai thién dang ké vé chét lugng cudc sdng,?” va 40-50%

giam lidu OCS.2526

Du do4n tiém ning dap wng hen tét:

« Mirc d6 IgE ban déu khéng du doan khd ndng dap ng? ) .

* Trong RCT: con kich phéat giam nhi€u hon (so védi gia dugc) néu bach cau ai
toan > 260/uL?"?® hodc FeNO > 20ppb?’; nhung trong mot nghién clru quan sat
16n, con kich phét d duoc giam véi ca bach ciu 4i toan mau thap hodc cag 3%

* Hen khoi phat thoi tho du

* Bénh sir 1am sang cho thay cac triéu chiing gy ra do di ng nguyén

Téc dung phu: phan tmg viém tai chd tiém; sdc phan vé trong ~ 0;2% bénh nhan

Diing thir ban diu dé xuét: it nhit 4 thang

> Bé sung khang ILS5 hodc khang thu thé- @5 (IL5R) cho bénh
nhdn hen nang tang bach cau di toan

Hién nay dwgc thlp thudn: dbi voi lira tudi > 12: @ mepolizumab (khang IL5),
tiém SC mSi 4 tuan 100mg, va benralizumab (khang thu th€ IL5 o), tiém SC 30mg
moi 4 tudn cho 3 lieu sau d6 moi 8 tudn. Doi véi lira tudi > 18: reslizumab (khang
ILS), 3mg/kg bang truyén IV moi 4 tuan.

Co ché: mepqlizumab va reslizumab 1~ién két véi 11-5 lu’u,hélnh; benralizumab liép
ket voi thy the I1-5 tiéu don vi alpha dan dén qua trinh chét chuong trinh hoa (chét
te bao) cua bach cau ai toan.
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Tiéu chi di diéu kién: thay ddi theo san phdm va ngudi chi tra, nhung thuong
bao gom:

« S lwong con kich phat nang nhidu hon trong nim qua © va

« Bach céu 4i toan trén mirc quy dinh (vi du: > 300/pL). Trong mét s truong
hop, c6 mot diem cit bach cu 4i toan khac nhau cho bénh nhan dung OCS.

Viét tiéu chi di diéu kién tai dia phwong cua ban:

Két qua: Nghién ctru ngdu nhién déi chimg (RCT) & bénh nhén hen ning c6 con
kich phat trong nim qua, v6i cac tiéu chi khic nhau ciia bach cau i toan: khang
IL5 va khang IL5R l1am gidm ~ 55% con kich phat ning, va cai thién chit luong
cudc sbng, chirc nang hd hap va kiém soat tridu chimg.° TAt ca déu lam giam bach
cAu 4i toan mau; gan nhu hoan toan véi benralizumab.?® O nhiing bénh nhan ding
0CS, lidu OCS trung binh c6 thé dugc giam ~ 50% vo6i mepolizumab hoac
benralizumab so véi gia dugc. Mepolizumab co thé cai thién polyp miii.’!

Dy do4n tiém ning cia dap ting hen tot:

« Bach cu 4i toan mau cao hon (du doan manh)?2

+ S6 lwong con kich phat nhidu hon trong ndm trudc (du doan manh)*

* Hen khéi phat & nguoi 16n33

* Polyp miii**

* Duy tri OCS murc co ban*

Tic dung phu: cac phan tng tai chd tiém; gay soc 1 rat hiém; tic dung phu thuong
gidng nhau gitra cac nhom hoat tinh va ding gia duoc

Thir nghiém ban diu dé xudt: it nhit 4 thang
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Panh gia va diéu tri cac kiéu hinh hen ning (tt)

= Bé sung khdng IL4R cho hen ning ting bach cau di toan/ logi 2

hodc bénh nhén cin duy tri OCS ) )

Hién dang dugc chap nhan @: Cho > 12 tudi: dupilumab (khang IL4 thy thé a),

tiém SC 200mg hodc 300mg mdi 2 tudn cho hen loai 2 hodc tang bach cAu 4i toan

nang; tiém SC 300mg m§i 2 tuan cho bénh hen néng phu thugc OCS hoac déng

thoi bi di tng viém da thé tang trung binh/ nang. Ty tiém c6 thé 1a mot lya chon @

Co ché: lién két v6i interleukin-4 (11-4) thy thé alpha, ngén chan tin hiéu cua ca Il-

4vall-13

Tiéu chi du diéu ki¢n: thay {iéi gifta nguoi chi tra, nhung thuong bao gdm:

* SO lugng con kich phat nhiéu hon trong nam trudc @, va

+ Chi diém sinh hoc loai 2 trén mirc quy dinh (vi du nhu bach cau i toan mau >
300/ul @ hoidc FeNO > 25 ppb @); HOAC

+ Cén duy tri ding OCS @ o )

Dupilumab cling dugc chi dinh dé dieu tri viém da thé tang (di ng) trung binh —

ning va c6 thé cai thién polyp miii.3®

Viét tiéu chi dv diéu kién tai dia phwong cua ban:

Két qua: Nghién ctru ngu nhién dbi ching (RCT) ¢ bénh nhén hen nang khong
kiém sodt duge (ACQ-5 = 1,5) 6 it nhat mdt con kich phat trong nam qua: khailg
IL4R lam giam ~ 50% con kich phat nang, va cai thién dang ké chat lugng Sudc
song, kiém sodt tri¢u chimg va chire nang ho hap*’. O bénh nhan bi hen nang'phu
thg(f)c OCS, khong c6 yéu cau so luqqg bach cau ai toan mau hodc FeN@401 thiéu,
diéu tri v6i khang IL4R gidm OCS liéu trung binh 50% so véi gia dugcs®.

Dy dosn tiém niing ciia dap ing hen tét:

« Bach céu 4i toan méau cao hon (dw doan manh37)

* FeNO cao’’

Tac dung phu: phan img tai chd tiém; bach ciu 4i toan mau tam thoi

Thir nghiém ban diu dé xudt: it nhét 4 thang
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=2 Ddnh gid dap vng thir nghiém ban ddu véi diéu tri dich

bo sung logi 2

« Hién nay, khéng c6 tidu chi ndo dugc xac dinh rd cho dap tmg tot, nhung cin
xem xét con kich phat, kiém soét triéu chung, chirc nang ho hép, tac dung phu,
cuong do diéu tri (bao gdm ca liéu OCS), va sy hai 10ng cuia bénh nhan

« Néu dép tng khong 16 rang, hiy xem xét viéc mé rong thir nghiém dén 6-12
thang @

« Néu khéng c6 dap ung{ngimg diéu tri sinh hoc va xem xét viéc chuyén sang
mdt thir nghiém liduphap dich loai 2 khéc, néu c6 va bénh nhan du diéu kién
@; danh gia dap. ang nhu trén
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CHI TIET
Quan ly va theo déi dieu tri hen ning
Chdam séc béi HQP TAC GIUA CHUYEN KHOA VA BAC ST PA KHOA

7 Panh gia dap @ng va y nghia cho viéc diéu tri

Panh gia dap g ctia bénh nhan v& didu tri sinh hoc bd sung sau 3-4 thang, va

mdi 3-6 thang @ cho viéc chim soc lién tyc, bao gém:

« Hen: kiém soat tridu ching, vi du Test Kiém tra Hen (ACT), Bang cau héi Kiém
soat Hen (ACQ); tin suét va muc do nghiém trong ctia con kich phat (vi du nhu
OCS cén thiét khong), chire ning ho hép

« Bénh dong méc loai 2, vi du nhu polyp miii, viém da thé tang (di ung)

« Thubc: cuong do didu tri, bao gdm ca lidu OCS, tac dung phu, kha ning chi tra

* Su hai long cua bénh nhan

> Néu bénh nhdn phan wng tot véi diéu tri muc tiéu logi 2

Panh gia lai sy can thiét cho mdi loai thude hen mdi 3-6 thang @, nhung khong
ngimg diéu tri thubc hit hoan toan.

Thir ty giam hodc chim dirt cac phuong phap diéu tri bd sung phu thude vao loi
ich quan sat dugc khi bit ddu, cac yéu t6 nguy co cua bénh nhan, tac dung phu
cua thudc, chi phi, va sy hai long ctia bénh nhan.

Péi véi phwong phap didu tri bing dwong udng, trwéc tién xem xét viée gidm
din hoic dirng OCS, vi tic dung phu dang ké cia né. Viée giam dan c6 thé duge
hd tro boi vide giam sat kiém sodt tridu chimg bang Internet va FeNO.* Theo doi
bénh nhan cho nguy co trc ché tuyén thuong than, va cung cip cho bénh nhan va
BS da khoa 101 khuyén vé& su cin thiét sir dung thém corticosteroid 1én dén 6 thang
trong qua trinh chén thuong, bénh tat hodc phau thuat sau khi chdm dut OCS dai

thiét cho céc chién hrge phong ngira bao gdm dung bisphosphonates.4°

Poi véi phwong phap didu tri hit, xem xét vide giam lidu ICS sau ang,
nhung khéng ngimg didu tri hit hoan toan. Hién tai, 161 khuyén dug %ﬂg thuan
1a tiép tuc ICS it nhét 12 liéu trung binh. Bénh nhén cin dugc n@gﬁo vé tAm
quan trong ciia viée tiép tuc thudc hit.

Péi voi phwrong phap diéu tri sinh hoc, tu vén ddng thua % nay 1a, noéi chung,
mot bénh nhén c6 phan tng t5t khong nén xem xét thu' nghlem tac nhan
sinh hoc cho dén sau it nhat 12 thang diéu tri, va chi néu bénh hen van con dugc
kiém soat tbt b%mg phuong phép didu trj ICS lidu trung binh, va (da’i v6i hen di
ung) khong co tiép xtic véi di tmg nguyen da duge ghi nhan trong hd so trude d6
© . C6 mot sb nghién ctru gioi han vé viée ngung liéu phap sinh hoc,*'** trong d6
cho thiy kiém soat tridu chimg tré nén xu di va/hodc con kich phat tai didn &

nhiéu (nhung khong phai tit ca) bénh nhéan sau khi chim dut liéu phap sinh hoc.
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han. Tiép tuc danh gia su hién dién cua bénh lodng xuong va xem xét viéc c%ﬁS

> Néu bénh nhdn KHONG dap irng 1ot véi bt ky phwong phap
diéu tri dich logi 2 nao:

Xem xét nhirng diéu co bén cho cac yéu t6 gop phfm vao cac triéu chung, con
kich phat va chat lwong song kém (xem Phan 2): chén doan, k¥ thuat hit, tudn thu,
cac yéu td nguy co c6 thé didu chinh va yéu té khéi phat bao gom hat thuoc lava
phoi nhiém méi trudng tai nha hodc tai noi 1am viée, bénh dong méc bao gom ca
béo phi, tac dung phu cia thude hodc trong tic thude, cac van dé kinh té x4 hoi
va sirc khoe tim thin.

Xem xét cac kiém tra Q/sung (néu chua duoc thyuc hién): CT ngue d phan
giai cao; kiém tra do x4c nhan cac kiéu hinh viém, xem xét viéc gi6i thidu
néu c6 dé co cac ¢ oan va diéu kién thay thé.

Danh gia lai y chon diéu tri (néu chua duoc thyc hién), ching han nhu
bd sung m ide17 lidu thép (chua ké don; xem xét kha ning khang khang
sinh); xe@et viée bd sung duy tri OCS lidu thip, nhung thuc hién cac chién
lugce [i6u phép thay thé ngay va thém vao Bisphosphonates40 dé giam thiéu
tac @ phu, va canh bao bénh nhén sy can thiét diéu tri bing corticosteroid bd

trong qua trinh bénh hodc phiu thuat. Xem xét thermoplasty phé quan (+

ang ky).

C) Ngirng phwong phap diéu tri bd sung khong hiéu qua, nhwng khéng ngirng

ICS hoan toan

8 Tiép tuc hop tac dé t6i wu héa chim séc bénh nhan

Quén 1y lién tuc bénh nhan bi hen nang lién quan dén sy hgp tac giita bénh nhan,

BS da khoa, BS chuyén khoa, va cac chuyén gia y t& khac, dé t5i uu hoa két qua

1am sang va sy hai long ctia bénh nhan.

Tiép tuc danh gia bénh nhan mdi 3-6 thang @ bao gdm:

« Céc danh gia hen 1am sang (kiém so4t triéu chimg; con kich phat; chirc ning ho
hép) - xem Bao cdo GINA 2019 dé biét thém chi tiét

« Bénh dong méc!'s

« Cac yéu té nguy co ciia bénh nhan cho con kich phat

« Phuong phap diéu tri (kiém tra k¥ thuat hit va tuan thii; cAn xem xét cac phuong
phap didu tri bd sung; danh gia tac dung phu bao gdm ciia OCS; tbi uru hda quan
1y bénh ddng mic va cac chién luge khong ding thudce)

« Nhu céu x4 hoi va tinh cam cta bénh nhan®*

Téi wu hoa tin suit va noi tham kham lai (bac si da khoa hodc chuyén khoa) s&

phu thudc vao kiém soat hen ctia bénh nhén, cac yéu tb nguy co va bénh d@)ng mic,

va sy tu tin cua ho trong viéc tu quan ly, va co thé phu thudc vao yéu cAu cua

ngudi chi tra tai chd va sy dap Gmg ciia bac si chuyén khoa.
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Quan Iy va giam sat diéu tri hen ning (tt) Thuéat ngir cac loai thuoc diéu tri hen

Pé biét thém chi tiét, xem bao cdo ddy du GINA 2019 va phu luc
(www.ginasthma.org), thong tin san phim tir c4c nha san xuét, va tiéu chuin du
didu kién dia phuong tir nguoi chi tré.

Trao ddi thwong xuyén vé:

« Két qua cac thim kham danh gia (nhu trén)

* Quan tam cta bénh nhan

+ K& hoach hanh déng khi bénh hen x4u di hodc cac rui ro

« Thay dbi thudc (hen va khong hen); nguy co tic dung phu
« Chi dinh va thong tin lién h¢ dé danh gi4 nhanh
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Thube

Thubc kiém soat

Tac dong va sur dung

Corticosteroid dang hit (ICS)

(pMDI hoac DPI)

Vd. beclometasone,
budesonide, ciclesonidg€;
fluticasone propionate,
fluticasone furoate,
mometasone,
triamcinolofie

ICS 14 thudc chéng viém hidu qua
nhét cho bénh hen. ICS lam giam
cac tri¢u chung, tang chirc nang ho
Hap, cai thién chit lugng cudc sdng,
va giam thiéu riii ro cc con kich
phat va giam nhap vién do hen hoac
tu vong. ICS khac nhau v& hiéu luc
va sinh kha dung, nhung hau hét
céc loi ich dwoc théy & lidu thip
(xem Béo cédo GINA Bang 3-6 vé
céc ICS khéc nhau lidu thép, liéu
trung binh va cao).

Tac dung phu

Héu hét bénh nhén sir
dung ICS c6 tac dung
phu. Tac dung phu tai
chd bao gdm nam
candida hiu hong va
chimg khé nubt; nhiing
diéu nay co thé dugc
thuyén giam khi str
dung budng dém véi
pMD], va stiic mi¢ng
béng nudc va phun ra
sau khi hit. Str dung
lidu cao trong thoi gian
dai tang nguy co c6 tac
dung phu toan than
loang xuong, duc thuy
tinh thé va bénh tang
nhan ap.

ICS va két hop thude giin phé quin ddng vén beta tic dung dai

(ICS-LABA)

(pMDI hoac DPI)

Vd. beclometasone-
formoterol, budesonide-
formoterol, fluticasone
furoate-vilanterol,
fluticasone propionate-
formoterol, fluticasone
Propionate-salmeterol,
va mometasone-
formoterol

Bién ddi leukotriene

Vién nén

vd: montelukast,
pranlukast, zafirlukast,
zileuton

Khi dung thudc ICS lidu thip
khong kiém soat hen tdt, bd sung
LABA vao ICS cai thién cac triéu
chimg va chirc ning hd hip va
giam con kich phat & nhiéu bénh
nhan, nhanh hon so véi viée gép
dbi lidu ICS. Hai phuong thire ¢6
san: két hop beclometasone liéu
thip hoic budesonide v&i
formoterol dé diéu tri duy tri va cit
con; va duy tri ICS-LABA liéu
thép véi SABA dé cét con.

Nhim dich 1a mét phan ciia con
duong viém trong hen. Pugc st
dung nhu mét lya chon cho li¢u
phap kiém soat, dic biét ¢ tré em.
Khi st dung mét minh, ching it
hiéu qua hon ICS liéu thap; khi
dugc thém vao ICS, chung

it hiéu qua hon ICS-LABA.

Thanh phin LABA c6
thé lién quan dén nhip
tim nhanh, nhtrc dau
hodc chudt rut. Khong
nén st dung LABA ma
khong co6 ICS trong hen

i s€ lam tang nguy co
tac dung phu nghiém
(rong.

it tac dung phu trong
nghién ciru di chung -
gia dugc ngoai trur xét
nghiém chirc nang gan
tang voi

zileuton va zafirlukast.
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Thuét ngir cac loai thudc diéu tri hen (tt)

Thuée Tac dong va sir dung Tac dung phu
Chromones
Vai tro rat han ché trong didu tri
(pMDI hoic DPI) hen dai han. Téc dung chéng Téc dung phu la khong
vi du: natri viém yeu, it hiéu qua hon ICS pho bicn nhung bao
cromoglycate va lidu thip. Yéu cau bao quan g6m ho khi hit va kho
ong hit can than. chiu ho

nedocromil natri

B& sung thudc kiém soét

(tiotropium, 6ng hit
suong mu, > 6 tuoi) (L}

Khang cholinergic tac dung dai

Tay chon bé sung & Budc 4 hoic 5
bang bng hit phun swong cho bénh
nhan ¢6 tién st con kich phat, mac
du da sur dung ICS £ LABA

Téc dung phu 1a khong
pho bien nhung bao
gom kho miéng.

Khang IgE

(omalizumab, SC,

Mot tuy chon bd sung cho bénh

thu thé: benrglizumab
[SC, > 12 tuoi]

> 6 tubi) (L) nhan voi hen di ing nang khong
kiém sodt voi ICS-LABA liéu cao | Phan img tai chd tiém I
©. C6 thé duoc phép ty sir dung phd bién nhung nhe. Séc
(tiém) phan vé hiém.

Khang IL5/IL5SR

(Khang IL5 Céc tily chon b sung cho bénh NhtrcNd?ﬁu va phan (Mg

mepolizumab nhan hen ndng tang bach cau ai tai cho tiém la pho bién

[SC,> 12 hodc > 6 tudi | toan khong kiém soat vgi ICS — nhung nhe

(LA} LABA liéu cao @

reslizamab [TV, > 18

tudi) hodc khang IL5

Anti-IL4R

(dgpilumab, SC,>12
tudi 0)

Mot tily chon b sung cho bénh
nhan hen ning bach ciu ai toan
/loai 2 khéng kiém soat véi ICS-
LABA liéu cao, hodc can duy tri
OCS. Ciing duoc chap thuan dé
diéu tri viém da di ng ning — trung|
binh. Bugc cho phép tu tiém (L}

Phan tmg viém tai chd
tiém 1a phd bién nhung
nhe. Tang bach ciu &i
toan mau xay ra ¢ 4-
13% bénh nhan.
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Thuée

Tac dong va sir dung

Tac dung phu

Corticosteroid toan than

(vién nén, dung dich
hodc tiém IM hoac IV)
vi du: prednisone,
Prednisolone,
Methylprednisolone,
hydrocortisone

(pMDI, DPI va, hiém khi,
dung dich phun khi dung
hodc tiém) vi du nhu
salbutamol (albuterol),
terbutaline

Diéu tri ngén han (thudng 5-7
ngay & ngudi 16n) rat quan trong
trong diéu tri con kich phat cap tinh|
nang co tac dung sau 4-6 gio. Diéu
tri corticosteroid duong udng
(OCS) duoc wa thich hon diéu tri
bang IM hodc IV va hiéu qua trong
viéc ngdn ngira tai phat. Yéu ciu
giam lidu néu diéu trj duoc trong
hon 2 tudn. Diéu tri dai han véi
OCS ¢6 thé dugc yéu ciu cho mot
s6 bénh nhan hen ning, nhung tic
dung phuy 1a mét vn dé kho khan

Thubc cit con

Thudc giin phé quin ddng van beta2 tac dung ngin (SABA)

SABAs dang hit giam cac tri¢u
chimg va co thit phé quan bao gdbm
trong cac con kich phat cép tinh, va
trude khi diéu tri co thit phé quan
do hoat dong thé luc. SABA chi
nén duoc st dung khi cin thiét &
lidu thdp nhat va tin sudt theo yéu
chu.

Str dung ngén han: mot
s6 tac dung phu nhu réi
loai giéc ngu, GERD, sy
thém an tang, taing
dudng huyét, tim trang
thay ddi. Sir dung lau
dai: han ché vi tac dung
phu toan than dang ké vi
du nhu duc thuy tinh thé,
bénh tang nhan ap, tang
huyét ap, tiéu duong, trc
ché tuyén thuong than,
loang xwong. Panh gia
nguy co OCS va diéu tri
thich hop.

Run tay va nhip tim
nhanh thuong dugc bao
cao khi st dung SABA
thoi gian diu. Dung nap
dé sir dung thuong
xuyén phat trién nhanh
chong. Str dung qua mur|
hodc phan img xau cho
thdy viéc kiém soat hen
kém

ICS-formoterol lidu thép

(beclometasone
formoterol hodc

Day la thudc cit con danh cho bénh
nhan dugc yéu ciu diéu tri duy tri
budesonide-formoterol) [va cit con. N6 lam giam nguy co
con kich phat so vdi st dung
SABA, va tac dung kiém soat triéu
chung tuong tu

Nhu ICS-LABA ¢ trén

Thudc khang cholinergic

ipratropium bromide,

tac dung ngin

Str dung lau dai: ipratropium la

(pMDI hogc DPI) vi du:  |mot thudc giam tridu chimg it hidu
qua hon SABA. Str dung ngén han
oxitropium bromide. Cé |trong hen cAp tinh: ipratropium hit.
thé két hop voi SABAs. [Thém vao SABA lam giam nguy co
nhap vién

Kho miﬁtng hoac
c6 vi dang.
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Loi cam on

Cac hoat dong cua sang kién hen toan cau dugc hd trg boi cong viéc cua cac thanh vién cua
Hoi dong quan tri GINA va Uy ban (duogc liét ké dudi day). Cac thanh vién cua cac ty ban
GINA hoan toan chju trach nhiém vé& cac bdo céo va khuyén nghi trinh bay trong nay va
céc 4n pham khac cua GINA. GINA cong tac véi Tomoko Ichikawa, MS (Vién Thiét ké
Giao hangY té, Pai hoc Illinois tai Chicago, Hoa Ky) va Hugh Musick, MBA (Vién Thiét
ké Giao hangY té, Dai hoc Illinois tai Chicago, Hoa Ky) trong viéc phat trién S tay huéng
din Bénh hen khé diéu tri nay. Ching t6i cam on Alan Kaplan, Ewa Nizankowska-
Mogilnicka, Ngd Quy Chau, Ruxandra Ulmeanu, Elisabeth Bel va Sally Wenzel vi nhirng
dong gop gia tri ctia ho cho S6 tay huéng dan.

Ban Giam dbc GINA (2019)

Louis-Philippe Boulet *, Canada, Chu tich; Eric Bateman, Nam Phi; Guy Brusselle, Bi;
Alvaro Cruz *, Brasil; J Mark FitzGerald, Canada; Hiromasa Inoue, Nhat Ban; Jerry
Krishnan *, M§; Mark Levy, Vuong Qudc Anh; Jiangtao lin, Trung Qudc; Seren Pedersen,
Pan Mach; Helen Reddel *, Uc; Arzu Yorgancioglu *, Thé Nhi Ky.

Giam dbc chwong trinh GINA: Rebecca Decker, Hoa Ky

Uy ban khoa hoc Gina (2019)

Helen Reddel, Uc, chu tich; Leonard Bacharier, My; Eric Bateman, Nam Phi; Allan Becker,
Canada; Louis-Philippe Boulet, Guy Brusselle, Bi; Roland Buhl, Puc; Louise Fleming,
Vuong Quéc Anh; Johan de Jongste, Ha Lan; J Mark FitzGerald, Canada; Hiromasa Inoue,
Nhét ban; Fanny Wai-San ko, Héng Kong; Jerry Krishnan, Hoa Ky *; Seren Pedersen, Pan
Mach; Aziz Sheikh, Vuong Quéc Anh.

Uy ban thyc hi¢n va phé bién GINA (2019) )
Mark Levy, Vuong Quoc Anh, Chi tich; Cac thanh vién khac duge danh dau hoa thi (*) &
trén.

Cac an pham cia GINA

« Chién lwgc Toan ciu v& Quén Iy va Phong ngira Hen (2019). Béo céo nay cung cap
mdt cach tiép can tich hop cho bénh hen c6 thé dugc diéu chinh cho nhleu hé thong y té.
Béo céo co dinh dang than thién véi ngudi ding véi nhiéu bang tom tit thyc té va bidu dd
dé sir dung trong thuc hanh 14m sang. N6 duoc cip nhat hang nam.

« Phu luc True tuyén GINA (2019). Thong tin chi tiét dé hd trg cac bao cdo chinh,Cuia
GINA. Cép nhat hang nam.

) tay Huvng din Quan Iy va Phong ngira Hen cho Ngum 16m va Tré em trén)5 tudi
(2019). Tém tat cho cac nha cung cép dich vu y té ban diu, dugc sir dungcung voi cac
bao cdo chinh ctia GINA.

« $6 tay Huong din Quan 1y va Dy phong Hen & Tré em dwéi 5 tudi/(duoc Cap nhat
vao nam 2019). M6t ban tom tit théng tin chim séc bénh nhan hendibic the kho khé lia
tudi mau gido, duoc sir dung két hop véi cac bao céo chinh ciia GINA.

« Chin doan Chdng lip Hen -COPD (2018). Py la mot ban'§ao doc 1ap cia chuong
twong tmg trong B4o c4o chinh ciia GINA. N6 duoc ddng guétban boi GINA va GOLD
(Sang kién Toan ciu cho Bénh Phéi Téc ngh&n Man tinh, www.goldcopd.org).

« H§ tro thwe hanh 1im sang va cdc cong cu thwe hién 6 sin trén trang web cia GINA
www.ginasthma.org

Cic tai licu khac cho bénh hen ning
Bo cong cu hen niang - Trung tam Xuat sic Uc vé Bénh Hen nang
https://Toolkit.severeasthma.org.au/
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