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Tình huống lâm sàng (ID : 6733113 )

• Bệnh nhân nữ 66F , đến phòng khám thận nội do phòng khám
chuyển vì eGFR giảm từ 55ml/phút còn 32ml ( trong vòng (#3 
tuần ); tiểu được không lường số lượng.

• Mệt mỏi , buồn nôn , nôn khan , chán ăn ,ăn uống kém . Da khô
, da mỏng , bầm da. 

• Tiền căn thường xuyên dùng thuốc giảm đau không rõ loại ? 

• ĐTĐ 6-7 năm

• Không ghi nhận kiểu hình Cushing , da mỏng , bầm da . 

• V/v cần làm rõ các nghi ngờ : 
 Tổn thương thận cấp(AKI) hay(và) bệnh thận mạn(CKD)?
 Nguyên nhân AKI là gì? Thiếu nước ,mất nước ?
 Nguyên nhân rối loạn tiêu hóa ? 
 Hội chứng cai corticoid?
 Kiểm tra tình trạng : mất bù chuyển hóa không?



Tổn thương thận cấp ( URE :CRE#40,3> 20)



Siêu âm bụng :



Bệnh thận cấp

• Độ lọc giảm 55ml/ph 32 ml/ph

 giảm 41% ( > 35%)



Tìm hiểu các nguyên nhân RLTH:

• Tại đường tiêu hóa ; cấp hay mạn; viêm dạ dày ,K dạ dày

• Bệnh lý ngoài tiêu hóa: 
• nhiễm trùng ( viêm màng não) ; hc tăng áp lực nội sọ; đau đầu migrain

• rối loạn nội môi : suy thận Hc tăng ure huyết, tăng calci huyết

• rối loạn nội tiết : cường giáp, ĐTĐ nhiễm ceton, suy tuyến thượng thận…

• Ngộ độc : thức ăn ,rượu ,thuốc

• Thai kỳ

• Tâm thần



Nghi Cushing do thuốc : kiểm tra cortisol 
/máu sáng hôm sau



Theo dõi bệnh nhân

• sau ½ tháng

• khỏe, hết ói,ăn uống được



Theo dõi bệnh nhân

• Sau 01 tháng

• Khỏe ,ăn uống tốt



22/04/2022 : cân nhắc giảm liều



• Dùng lại liều sinh lý 5- 7,5 mg 
prednisone

• Giảm 1mg /2 tuần, cho đến còn 1mg 
/ngày

• 1mg cách ngày trong 14 ngày.

• Kéo dài thời gian giảm liều :
o khi mức cortisol máu 9AM thấp

o xuất hiện triệu chứng cai thuốc



Theo dõi bệnh nhân

• Đang dùng liều sinh lý Prednison
5mg/ngày

• Lâm sàng ổn

• eGFR=49ml/ph

• cortisol máu/ sáng: 4,67ng/dl

• Được giảm liều corticoid 0,25 viên
mỗi 2 tuần

• Theo dõi:
• Lâm sàng :Hội chứng cai thuốc

corticoid

• Ức chế trục TY –TTT

• Độ lọc cầu thận



Theo dõi bệnh nhân

• Giảm liều 0,25 v/ 2 tuần

• Thời gian 04 tuần

• Lâm sàng : ổn



Theo dõi bệnh nhân :

• Sau 08 tuần giảm liều

• Lâm sàng : khỏe ,ăn uống ngon miệng

• eGFR=50ml/ph

• Cortisol/máu=<0.5mcg/dl

Quyết định cho ngưng thuốc

• Theo dõi :
• Lâm sàng

• Tình trạng ức chế TY -TTT( cortisol/máu)

• Độ lọc cầu thận



Theo dõi bênh nhân

• Sau ngưng thuốc 02 tuần

• Lâm sàng : buồn nôn trở lại sau
ngưng thuốc ½ tháng

• Tự dùng lại : prednisone  5mg /ngày



Hiên tại chẩn đoán :Theo dõi suy tuyến thượng thận
mạn do thuốc, bệnh thận mạn

• eGFR= 57ml/phút (20/09/2022)

• Cortisol /máu < 0.007 mcg/dl ( 19/08/2022)

Xử trí : Prednisone 5mg - 0,5 viên uống /ngày

( Ghi chú : liều 3-5mg/ngày

- Đủ liều : BN khỏe, hết yếu mệt, tăng cân,không còn hạ huyết áp tư thế ;

- Không dùng cortisol /máu để chỉnh liều.

TS.Bs Trần Quang Khánh , “ Nội tiết học lâm sàng” ,NXB y học 2021, trang 175) 



Một số bài học :



Dấu hiêu gợi ý dùng corticoid

• Kiểu hình Cushing : tái phân bố mỡ không
đồng đều xương đòn , cổ (buffalo hump) 
,mặt ( moon face) , mất mỡ chi 

• Mỏng da ,teo cơ ,yếu cơ , vết bầm da ( 
bruise) ; loãng xương

• Triệu chứng RLTH rầm rộ

• Bạch cầu tăng cao , không biểu hiện
nhiễm trùng

• Huyết áp thấp ,hạ huyết áp tư thế

• Hạ đường huyết

• Hạ natri máu

• Ví dụ minh họa :ID: 7019310, ói mệt ,PK  tiêu
hóa cortisol <0,007ng/dl



Hội chứng sau cai thuốc prednisone

https://www.webmd.com/drug-medication/prednisone-taper



Khi nào chẩn đoán suy tuyến thượng thận



2011 fourth edition
2017, sixth edition



Một số điều cần nhớ khi dùng corticoid 



Liều corticoid : tương đương prednisone
Liều sinh lý 5mg /ngày Bổ sung thiếu hormon

Liều thấp (trên sinh lý) ≤7,5 mg/ ngày Bổ sung thiếu hormon

Liều trung bình (trên sinh lý) 7,5 -30 mg/ngày Kháng viêm

Liều cao (trên sinh lý) 30- 100 mg/ ngày Ức chế miễn dịch ,chống tăng sinh

Liều rất cao ( trên sinh lý) > 100mg/ ngày Ức chế miễn dịch mạnh

Trần Viết Thắng MD, Lạm dụng thuốc corticoid và suy thượng thận do corticoid , Thời sự y học 09/2019 ,trang 38-41) 



Thời gian hồi phục TTT sau khi dùng thuốc
corticoid

• Dùng liều duy nhất 8AM

• Nên dùng kiểu cách ngày giảm độc tính corticoid

• Dùng liều thấp ,lâu ngày(>2-3 tuần) vẫn phải giảm liều trước khi ngưng thuốc

• Nếu trục TY –TTT ức chế : có thể hồi phục (6 tháng – >1-2 năm )

• Khi bệnh gan dùng Prednisolone ( prednisone chuyển hóa gan thành prednisolone)

ThS,DS Trần Thị Thu Hằng, Dược lực học, NXB Phương Đông , trang 427-442



Take home message

• Hội chứng cai corticoid thường gặp trên lâm sàng

• Dấu hiệu gợi ý : chán ăn ,ăn kém, buồn nôn ,nôn + kiểu hình Cushing +tiền căn lạm
dụng thuốc corticoid

• Xét nghiệm:  cortisol/máu sáng

• Chẩn đoán suy tuyến thượng thận cortisol < 5mcg/dl

• Liều bổ sung prednisone 3-5 mg /ngày

• Giảm liều chậm ( 1mg/ 2 tuần )

• Thời gian hồi phục tuyến thượng thận > 6 tháng.



• Cảm ơn sự chú ý lắng nghe của quý bác sỹ !


