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PHẦN 1. TỔNG QUAN

Tần suất VMDƯ tại các Quốc gia – Vùng lãnh thổ

(Theo GAAR:  Bản đồ toàn cầu về VMDƯ)
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PHẦN 1. TỔNG QUAN

Tần suất HEN tại các Quốc gia – Vùng lãnh thổ

(Theo GINA REPORT 2022-2023)
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PHẦN 1. TỔNG QUAN

Aggarwal B, et al. Asia-Pacific Survey of Physicians on Asthma 
and Allergic Rhinitis (ASPAIR). J Asthma Allergy. 2018
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Duong-Quy S. Textbook of Sleep & Circadian – Stanford 2023

❖ Tần suất Ngủ ngáy - OSA 

o 34% ở Nam, 17% ở Nữ; 0,4% – 9,5% ở trẻ em

o Việt Nam: 8.5% người trưởng thành  (nghiên cứu EPSASIE)

❖ Chẩn đoán OSA: AHI ≥5 lần/giờ (trẻ em ≥1 lần/giờ); nặng >30 lần/h

❖ Tần suất cao Ngủ ngáy - OSA 

o TIA (transient ischemic attack), stroke: >60%

o Bệnh mạch vành, suy tim, RL nhịp tim: >50%

o THA kháng trị: >70%

o Tiểu đường thể 2: 60-70%

o VN: Hen, COPD, ACO: 35,5 – 64,4%

                                                                 

Tsukada et al. PloS One 2018

Duong-Quy Sy, Dang Thi Mai Khue et al. Rev Mal Respir 2018

Nguyen-Hoang Y, Duong-Quy S, et al.. J Asthma Allergy 2017

Duong-Quy S, et al. Canadian Respir J 2018
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PHẦN 1. TỔNG QUAN

10 nước có tỷ lệ người mắc OSA cao nhất 

thế giới dựa theo tiêu chuẩn AASM.

Bản đồ phân bổ tần suất ước tính của OSA ở 

mỗi quốc gia trên toàn cầu (AHI >5 lần/giờ).
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PHẦN 1. TỔNG QUAN

❖ OSA là bệnh nguy hiểm vì là gánh nặng bệnh tật trên sức khỏe 

❖ Nguy cơ chính bệnh tim mạch, thần kinh, nội tiết – chuyển hóa

❖ Ảnh hưởng nặng lên mệt mỏi và buồn ngủ ban ngày 

❖ Giảm khả năng tư duy, giảm hiệu suất công việc, học tập 

❖ Nguyên nhân gây tai nạn lao động và tai nạn giao thông ở người lái xe

❖ Gây khó kiểm soát bệnh đồng mắc và giảm chất lượng sống.
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PHẦN 2. VMDU VÀ OSA - AROSA

VMDƯ & BỆNH ĐỒNG MẮC
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VMDƯ & OSA: Allergic Rhinitis & OSA - AROSA 
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VMDƯ & OSA: Allergic Rhinitis & OSA - AROSA 

o MŨI:  quy định > 50% kháng lực đường hô hấp trên; có vai trò rất 

quan trọng trong thực hiện chức năng sinh lý

o Thường xuyên bị nghẹt mũi 1 bên hay cả 2 bên:  làm gia tăng có ý 

nghĩa kháng lực đường thở toàn phần

o Sự tương quan (tương tác) giữa dòng khí qua mũi và hô hấp khi 

ngủ - ngưng thở tắc nghẽn khi ngủ (OSA) liên quan đến:

➢ Mô hình kháng trở Starling

➢ Tính không ổn định của đường thở khi thở miệng

➢ Phản xạ hô hấp qua mũi và vai trò của oxít nitrít (NO)
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PHẦN 2. VMDU VÀ OSA - AROSA

Duong-Quy S. Textbook of Sleep & Circadian – Stanford 2023
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PHẦN 2. VMDU VÀ OSA - AROSA

https://encyclopedia.pub/entry/39035
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VMDƯ & OSA: Allergic Rhinitis & OSA - AROSA 
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PHẦN 2. VMDU VÀ OSA - AROSA

Vo-Thi-Kim A, Duong-Quy S, et al. Advances in Medical Sciences 2020
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PHẦN 3. HEN VÀ OSA - OLDOSA

HEN & OSA: Obstructive Lung Disease & OSA: OLDOSA
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HEN & OSA: Obstructive Lung Disease & OSA: OLDOSA



Hội nghị thường niên 2023

PHẦN 2. VMDU VÀ OSA - AROSA

https://encyclopedia.pub/entry/39035



Hội nghị thường niên 2023

PHẦN 3. HEN VÀ OSA - OLDOSA

HEN & OSA: Obstructive Lung Disease & OSA: OLDOSA
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PHẦN 3. HEN – VMDU VÀ OSA
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PHẦN 3. HEN - VMDU VÀ OSA

Duong-Quy S. Textbook of Sleep & Circadian – Stanford 2023
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PHẦN 4. CÁ THỂ HÓA CHẨN ĐOÁN & ĐIỀU TRỊ

Tonsillectomy in children with OSA 

related to adenotonsillar hypertrophy

oCá thể hóa chẩn 

đoán và điều trị 

OSA ở bệnh nhân 

hen & VMDU là 

cần thiết.

oGiúp tối ưu hóa 

chẩn đoán và 

điều trị người bị 

OSA & kiểm soát 

tốt hen - VMDU.
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Tiêu chuẩn chẩn đoán OSA: A và/hoặc B + C:

A. Triệu chứng ngủ gật ban ngày quá mức không giải thích được.

B. Ít nhất 02 trong/tiêu chuẩn sau:

• Ngáy nặng

• Ngưng thở về đêm

• Thức dậy liên tục trong đêm

• Giấc ngủ không hồi phục

• Mệt mỏi ban ngày

• Thay đổi sự tập trung

C. Chỉ số ngưng thở - giảm thở (AHI)  5/giờ/người lớn; trẻ em  1 .
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1. Bệnh nhân hen - VMDU bị OSA cần phải được hướng dẫn vệ 

sinh giấc ngủ và điều trị tối ưu hen - VMDU

o Tư vấn giảm cân nếu dư cân; Điều trị nghẹt mũi do VMDU.

o Khuyên tránh uống rượu, cà phê, thuốc lá gần khi đi ngủ

2. Điều trị tư thế trong OSA ở BN hen & VMDU

o Nếu AHI thấp hơn khi không nằm ngữa: tránh nằm ngữa khi ngủ



Hội nghị thường niên 2023
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3. Điều trị BN hen – VMDU bị OSA nặng với thở máy áp lực 

dương liên tục - CPAP

o Chỉ định điều trị CPAP bao gồm:

➢ Cài đặt áp lực

➢ Loại mặt nạ và kích cở

➢ Bộ phận làm ẩm

➢ Phụ kiện (ống, lọc khí, dây đeo mặt nạ)

o Kinh điển: hiệu chỉnh áp lực tại phòng đo đa ký giấc ngủ

o Phương pháp thay thế cho OSA không biến chứng:                           

”CPAP tự điều chỉnh áp lực: auto CPAP ”

o Giáo dục bệnh nhân về thiết bị, bảo trì, bảo quản, lợi ích                       

của việc điều trị và các vấn đề có thể xảy (biến cố). 

https://www.bearcreekdental.ca/articles/de

ar_doctor/509345-snoring-sleep-apnea

CPAP TẠO MỘT 

ỐNG ÁP LỰC 

LÀM MỞ VÙNG 

HẦU HỌNG 

TRONG ĐIỀU 

TRỊ OSA

https://www.bearcreekdental.ca/articles/dear_doctor/509345-snoring-sleep-apnea
https://www.bearcreekdental.ca/articles/dear_doctor/509345-snoring-sleep-apnea
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4. Điều trị OSA bằng phẫu thuật TMH cho BN hen - VMDU hoặc thuốc 

kháng thụ thể leukotriene nếu có phì đại amiđan - VA 
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5. Điều trị OSA ở BN hen - VMDU bằng đặt máy tạo nhịp kích 

thích dây TK XII nếu có điều kiện thực hiện
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6. Điều trị OSA ở BN hen - VMDU bằng dụng cụ hàm 

miệng khi ngủ

o Không dung nạp CPAP

o Không can thiệp phẫu thuật TMH (DISE -)

o Bất thường cấu trúc hàm mặt

o OSA nhẹ và trung bình đã tối ưu hóa điều trị hen-VMDU.   
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7. Điều trị OSA ở bệnh nhân hen - VMDU 

bằng tập luyện cơ vùng hầu họng
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PHẦN 5. KẾT LUẬN

Cá thể hóa chẩn đoán và điều trị OSA ở BN hen – VMDU là rất cần 
thiết nhằm cải thiện dự hậu của bệnh nhân và kiểm soát tốt các bệnh 
đồng mắc theo cơ chế sinh bệnh học.

Tiếp cận cá thể hóa OSA ở bệnh nhân hen & VMDU đi kèm nhằm 
đáp ứng đầy đủ các đặc điểm và yêu cầu cụ thể của từng bệnh 
nhân để đạt được điều trị phù hợp và tối ưu theo khuyến cáo. 

Cần phải tối ưu hóa điều trị hen & VMDU trước khi quyết định điều 
trị can thiệp OSA đi kèm vì có mối liên quan giữa mức độ nặng & 
mức độ kiểm soát hen – VMDU với OSA.

1

2

3
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TRÂN TRỌNG CẢM ƠN !
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