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CHĂM SÓC VẾT THƯƠNG: KHÔNG DÙNG OXY GIÀ
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(HYDROGEN PEROXIDE)


Tôi từng nhận một ca bệnh chỉ đơn giản là trầy da đầu gối, nhưng vết loét ngày càng rộng, không lành và đau nhức. Hỏi ra mới biết bệnh nhân rửa vết thương bằng oxy già (Hydrogen peroxide) mỗi ngày vì bác nghe nói dùng chất này có thể sát trùng vết thương. Đúng là oxy già giết vi khuẩn, nhưng nó cũng làm tổn thương các mô và làm chậm quá trình lành da. Vì vậy, vết thương của bác không lành và còn tệ hơn. Đây cũng là lý do bác sĩ không khuyên bệnh nhân dùng oxy già hay rượu để rửa vết thương.

Xác định loại, độ nặng nhẹ của vết thương, để có cách chữa phù hợp

Vết thương được chia làm ba cấp độ là nhẹ, vừa và nặng tùy theo mức độ tổn thương và độ sâu của vết thương. Vết thương nhẹ, chỉ tổn thương phần thượng bì; vết thương vừa, tổn thương cả thượng bì và hạ bì; vết thương nặng, tổn thương cả thượng, hạ bì và mô mỡ cũng như mạch máu bên dưới.

Vết thương cũng được phân loại đơn giản hay phức tạp (ảnh hưởng đến một cơ quan hay nhiều cơ quan), mới hay cũ hoặc dựa vào nguồn gốc vết thương như cắt, bỏng, bị chèn ép, bị tai nạn, bị bắn, hay các nguyên nhân tổn thương khác.

Vết thương nặng, phức tạp, liên quan nhiều bệnh cần có bác sĩ chuyên khoa (bác sĩ da liễu hay bác sĩ điều trị vết thương) và điều dưỡng để chăm sóc, theo dõi. Vết thương nặng lâu lành có thể cần phẫu thuật cắt bỏ vùng da chết hay cần thêm các loại băng đặc biệt để giúp lành vết thương.

Chăm sóc vết thương càng sớm càng tốt để có kết quả tốt nhất

Ngay khi vừa bị thương, quý vị nên rửa bằng nước sạch và xà phòng nhẹ để làm sạch và lấy chất bẩn từ vết thương. Nếu vết thương chảy máu, dùng băng gạc ép nhẹ để cầm máu. Nếu vết thương chảy máu liên tục thì quý vị nên đi gặp bác sĩ ngay.


● Với vết cắt sâu, quý vị cần gặp bác sĩ để khâu chỉ trong vòng 48 giờ, khi lành vết thương sẽ bớt sẹo.

● Với vết bỏng, dùng nước sạch rửa vết bỏng và giữ sạch. Nếu có các bọng nước, quý vị đừng đụng vào làm vỡ bọc.

● Dùng kem kháng sinh (Triple antibiotic) hoặc Petroleum jelly bôi lên vết thương, sau đó dùng băng cá nhân dán lại. Ngăn ngừa nhiễm trùng bằng cách giữ sạch vết thương.


Chăm sóc vết thương hằng ngày bằng cách theo dõi kỹ, nếu có mủ hay chảy dịch có thể dùng nước ấm để rửa sạch, bôi kem kháng sinh và dùng băng cá nhân dán lên.

Vết thương do chó hay người cắn cần được rửa sạch, tiêm ngừa uốn ván, và có thể cần uống thuốc kháng sinh.

Ngừa uốn ván (Tetanus) cần được tiêm 10 năm một lần. Vết thương từ đất hay vùng bẩn có thể cần tiêm vắc-xin Tetanus.

Làm sao để vết thương mau lành


● Vết thương cần dinh dưỡng, cần oxy, cần sạch sẽ, cần độ ẩm và cần có máu lưu thông tốt đến chỗ có vết thương để mau lành.

● Chữa các bệnh nền như tiểu đường, cao huyết áp hay bệnh phổi giúp vết thương lành nhanh hơn. 

● Tập thể dục nhẹ, hạn chế kéo rộng vùng vết thương.

● Ngủ đủ giấc, ăn đủ chất, ăn uống cân bằng, với nhiều rau cải xanh, vitamin từ trái cây tươi (không phải uống vitamin) sẽ giúp vết thương mau lành.


Khi nào quý vị cần gặp bác sĩ?


● Vết thương không lành hay loét to thêm, chảy mủ, sưng nhức hay lan đỏ ra.

● Tê hay yếu vùng gần vết thương hay vùng xa vết thương (nghi ngờ tổn thương dây thần kinh).

● Sốt, ớn lạnh, hay mệt mỏi, gợi ý vết thương gây nhiễm trùng cấp tính toàn thân.


Kết luận


● Chăm sóc vết thương theo hướng dẫn của bác sĩ.

● Không dùng các chất làm tổn thương da và mô như oxy già hay rượu.

● Quý vị nên có sẵn các kem trị thương ở nhà như kem trụ sinh Triple Antibiotic hay Petroleum.
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NHỮNG CHIẾC MÁY (CÓ THỂ CỨU MẠNG) NÊN CÓ Ở NHÀ

Sau đại dịch Covid-19, chúng ta ngày càng nhận thấy sức khỏe là quan trọng nhất. Các loại máy dưới đây có thể cứu mạng hoặc giúp quý vị tìm ra những căn bệnh nguy hiểm. Xin lưu ý, tôi không quảng cáo hay ủng hộ cho bất kỳ nhãn hiệu máy nào. Bài viết này gợi ý những chiếc máy quý vị nên có, nhất là chiếc máy số 1 đến số 4, máy số 5 thì tùy trường hợp.

Máy đo huyết áp (Blood pressure monitor)

Các nghiên cứu cho thấy bệnh cao huyết áp chính là nguyên nhân của đột quỵ (do vỡ mạch máu), trụy tim (nghẽn mạch máu do xơ vữa động mạch), hay suy thận mạn tính (do hư cầu thận), và các bệnh về mạch khác. Cao huyết áp cũng làm tăng tỷ lệ tử vong khi bệnh nhân có những bệnh mạn tính khác như ung thư, mỡ máu cao, hay tiểu đường. Tuy biết là nguy hiểm nhưng chúng ta thường ít đo huyết áp.

Rất nhiều bệnh nhân chỉ đo huyết áp khi đi khám bác sĩ hoặc vào dịp đặc biệt (có máy đo huyết áp miễn phí). Đo huyết áp tại phòng khám đôi khi không chính xác do hội chứng cao huyết áp khi gặp bác sĩ (White Coat Syndrome). Tại các sự kiện, quý vị có thể vội vã hoặc mệt mỏi khiến cho việc đo huyết áp không chính xác (quá cao hoặc quá thấp).Tốt nhất là đo huyết áp tại nhà để theo dõi huyết áp của mình.


● Cách dùng: Quý vị ngồi yên thả lỏng trong vài phút, đo bên tay trái hoặc tay phải, nhớ ngồi cùng một tư thế và đo cùng một thời điểm mỗi ngày sẽ cho kết quả chính xác hơn.

● Cách đọc: Máy đo huyết áp sẽ có ba chỉ số: hai chỉ số đầu là huyết áp khi tim bóp lại và khi tim thả lỏng, chỉ số cuối cùng là nhịp tim. Quý vị nên ghi hết ba chỉ số vào sổ để theo dõi.


Huyết áp bình thường trong khoảng 120/80 mmHg, huyết áp cao khi kết quả đo trên 130/90 mmHg, huyết áp lên đến 180/100 mmHg sẽ làm tăng rủi ro vỡ mạch máu dẫn đến đột quỵ. Huyết áp thấp là dưới 90/60 mmHg.

Nhịp tim bình thường là 60-100, nhịp tim trên 100 cộng thêm triệu chứng khó thở, tim đập thình thịch thì quý vị phải gọi bác sĩ ngay. Quý vị có thể mua các nhãn hiệu uy tín như Omron hay CareTouch.

Máy đo đường huyết (Blood glucose monitor)

Là chiếc máy không thể thiếu với những ai bị tiểu đường. Với người không bị tiểu đường, máy cũng rất quan trọng khi có thể cho biết lý do quý vị mệt mỏi, ngất xỉu như bị tụt đường huyết hay tăng đường huyết.

Quý vị nên kiểm tra đường huyết thường xuyên tại nhà, ít nhất là 1 lần/tuần. Tốt nhất là đo trước khi ăn vào một giờ nhất định. Quý vị cũng nên kiểm tra chỉ số phần trăm đường bám vào hồng cầu HbA1C (6,5% trở lên là tiểu đường). Xét nghiệm chỉ số HbA1C 3-6 tháng một lần cộng với kiểm tra hằng ngày sẽ cho biết chính xác bệnh tiểu đường có được kiểm soát tốt hay không.


● Cách dùng: Tùy vào mỗi loại máy mà có sự hướng dẫn khác nhau. Quý vị đọc theo chỉ dẫn trên máy, đút que thử vào máy, và chờ đến khi có dấu hiệu bỏ giọt máu vào.

● Cách đọc: Cần biết khi đo là no hay đói vì kết quả đọc sẽ khác nhau. Chỉ số đường huyết bình thường là 70-99 mg/dL khi đói. Khoảng 100-125 mg/dL là tiền tiểu đường và trên 126 mg/dL thì có thể đã mắc bệnh tiểu đường. Lượng đường huyết dưới 54 mg/dL là nguy hiểm, có thể gây mệt mỏi và ngất xỉu.


Chỉ số đường huyết sau khi ăn thường dưới 140 mg/dL. Nếu trong khoảng 140-199 mg/dL là tiền tiểu đường và trên 200 mg/dL sau ăn 2 giờ thì có thể đã mắc bệnh tiểu đường.

Tại Mỹ, máy đo đường huyết thường sẽ do bảo hiểm chi trả. Mua máy ngoài thị trường giá khoảng 20-30 đô la.

Máy đo oxy trong máu (Pulse oximeter)

Máy này quan trọng với những quý vị có bệnh về phổi như COPD, viêm phổi mạn tính, bệnh suyễn, hay gần đây là bệnh Covid-19.


● Cách dùng: Kẹp ngón tay trỏ hay ngón giữa vào máy, bấm công tắc và đợi kết quả.

● Cách đọc: Máy sẽ có 2 chỉ số tính bằng phần trăm là chỉ số oxy trong máu và số còn lại là nhịp tim.


Chỉ số oxy bình thường là trên 95%. Tuy nhiên, với người bệnh phổi thì chỉ số bình thường có thể trên 90%. Nếu chỉ số tụt dưới 95% và có thêm triệu chứng khó thở, mệt mỏi, thì bệnh nhân nên đi khám bác sĩ ngay.

Chỉ số dưới 90% thường sẽ cần thở oxy. Với bệnh Covid-19 thì chỉ số này rất quan trọng, bệnh nhân nên kiểm tra thường xuyên.

Chỉ số nhịp tim bình thường là 60-100.

Máy đo thân nhiệt (Thermometer)

Là chiếc máy rất cần thiết, nhất là những lúc quý vị thấy nóng hay ớn lạnh trong người. Hiện nay có loại máy dùng tia hồng ngoại để đo nhiệt độ chính xác.


● Cách dùng: Bấm nút dò và nhắm vào trán cho đến khi nghe tiếng bíp và hiện ra nhiệt độ đo.

● Cách đọc: Nhiệt độ bình thường dao động trong khoảng 97-99OF (36,1-37,2OC). Trên 38OC là sốt. Khi đo nhiệt độ, nhớ ghi vị trí đo như: “Nhiệt độ trên trán là 37,2OC.”


Máy cung cấp oxy (Oxgen concentrator/generator)

Là chiếc máy cần thiết cho những ai bị bệnh phổi mạn tính hay viêm phổi cấp tính cần oxy, như trường hợp bệnh Covid-19. Các nghiên cứu chỉ ra thở oxy sớm và kịp thời sẽ làm giảm tổn thương lên tim phổi do giảm áp lực làm việc lên hai cơ quan này và khả năng hồi phục bệnh sẽ tốt hơn. Máy này thường chạy bằng điện, có thể có pin dự phòng trong vài giờ nếu mang lên máy bay.


● Cách dùng: Cắm điện, bật công tắc và gắn ống thở vào đầu ra của máy. Khi dùng nasal cannula (ống thông mũi) thì quý vị phải đeo chắc vào đầu, có hai đầu ra oxy chĩa thẳng vào sâu trong mũi để khi ngủ không bị lệch ra ngoài.


Sau khi bật máy lên thì dùng tay chỉnh lượng oxy thở qua máy cho đến khi thấy đỡ hơn và máy đo oxy trên ngón tay hiển thị oxy trên 90%. Nếu đã dùng oxy mà vẫn không thấy đỡ hơn và chỉ số oxy vẫn không cải thiện thì phải gọi bác sĩ ngay.

Hiện nay tại Mỹ, các hãng bảo hiểm và Medicare có thể cho bệnh nhân thuê máy hay bình oxy trong thời gian 3 năm. Bác sĩ sẽ kê đơn oxy và hãng thuốc/dụng cụ sẽ làm giấy tờ cho quý vị.

Trong trường hợp quý vị muốn mua thì máy này có bán trên thị trường, gọi là oxygen concentrator/machine và giá dao động từ vài trăm đến vài ngàn đô la.

Kết luận

Những chiếc máy trên sẽ giúp quý vị hiểu về tình hình sức khỏe của mình tốt hơn và tạo các thói quen chăm sóc sức khỏe hằng ngày.

Nếu chỉ mua được một chiếc máy thì quý vị nên mua máy đo huyết áp để dùng mỗi ngày.
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NƯỚC TIỂU MÀU GÌ LÀ TỐT?

Tôi nhận được khá nhiều câu hỏi về nước tiểu như màu sắc, số lần đi tiểu, hay bọt tiểu. Bài viết này phân tích chức năng quan trọng của nước tiểu, lý do nước tiểu có màu khác nhau, và cách xem phân tích nước tiểu.

Nước tiểu là thước đo sức khỏe quan trọng

Thận lọc các chất thải và tiết ra ngoài qua dạng nước tiểu. Vì vậy, nước tiểu là cách gián tiếp để kiểm tra sức khỏe của thận và cả cơ thể, như cách chúng ta thử nghiệm khói xe để xem máy xe chạy có ổn không.

Nước tiểu chủ yếu gồm nước, muối, chất điện giải (kali và phosphorus), ure, axit uric, và nhiều chất khác. Tùy vào thức ăn, thuốc uống, và cơ địa mỗi người mà nước tiểu còn có thêm các chất khác tạo ra mùi và màu sắc khác nhau.

Bọng đái (bàng quang) của chúng ta trung bình chứa được 300-400 ml nước tiểu ban ngày và có thể tăng đến 800 ml tích trữ ban đêm, giúp chúng ta có giấc ngủ dài mà không phải thức dậy đi tiểu. Tùy vào cơ thể mỗi người mà kích cỡ bọng đái có thể khác nhau.

Mỗi ngày chúng ta tạo ra khoảng 1-2 lít nước tiểu, tùy vào lượng nước chúng ta uống vào. Khi bệnh nhân nhập viện, nhất là khi vào khoa Cấp cứu (ICU), chức năng thận và bài tiết là rất quan trọng, bác sĩ sẽ tính xem bệnh nhân tạo ra bao nhiêu nước tiểu tùy vào cân nặng, thường là 1-2 ml/kg/giờ.

Màu sắc, mùi, và tần suất đi tiểu nói lên rất nhiều về sức khỏe

Màu của nước tiểu thường là vàng nhạt cho đến vàng đậm, do chất urochrome tạo ra. Đây là chất từ tế bào hồng cầu bị phân hủy. Nước tiểu sẽ có màu vàng nhạt cho đến trong suốt nếu chúng ta uống quá nhiều nước hay dùng thuốc lợi tiểu (diuretics).

Ngược lại nước tiểu vàng đặc, màu nâu đậm gợi ý chúng ta bị thiếu nước, hay nguy hiểm hơn là có những bệnh về gan. Nếu nước tiểu có màu quá nhạt hay quá đậm trong nhiều ngày thì quý vị nên gặp bác sĩ để tìm ra nguyên nhân. Cơ thể chúng ta là một bộ máy tuyệt vời, thận sẽ tự hiệu chỉnh màu nước tiểu nếu có sự thay đổi nào đối với cơ thể. Ví dụ như nước tiểu sẽ đổi màu từ vàng đậm thành vàng nhạt nếu chúng ta uống đủ nước.

Thường nước tiểu có mùi khai nhẹ. Tuy nhiên, ăn nhiều thực phẩm bổ dưỡng như măng tây (asparagus) hay uống nhiều vitamin B6 cũng có thể làm nước tiểu khai nồng hơn. Ngoài ra, thiếu nước cũng khiến nước tiểu có mùi khai nồng và màu nâu đậm.

đi tiểu bao nhiêu lần trong ngày?

Thông thường, một người khỏe mạnh sẽ đi tiểu trung bình 6 lần (từ 4-10 lần) trong ngày. Tùy vào cơ thể, tuổi tác, và tình trạng cơ thể mà quý vị có thể đi tiểu nhiều hơn người khác. Ví dụ như phụ nữ có thai sẽ đi tiểu nhiều hơn do bọng đái bị ép, khả năng tích nước ít đi. Người lớn tuổi cũng sẽ đi tiểu nhiều lần hơn so với người trẻ.

Cách tốt nhất để biết quý vị đi tiểu nhiều hay ít là so sánh với tần suất bình thường của quý vị những ngày trước. Ví dụ mỗi ngày quý vị đi tiểu khoảng 6 lần, nhưng bây giờ quý vị đi tiểu khoảng 10-12 lần một ngày (cứ 1-2 giờ đi tiểu một lần) nghĩa là tăng lần đi tiểu, và nếu tần suất đi tiểu nhiều liên tục trong vài ngày, quý vị nên khám bác sĩ vì đây có thể là dấu hiệu của nhiễm trùng đường tiểu, phì đại tuyến tiền liệt, hay các bệnh lý khác về thận.

Tiểu nhiều lần trong ngày có thể là dấu hiệu của tiểu đường hay các bệnh lý khác về nội tiết ví dụ như thấp hay quá cao canxi (hypo-hypercalcemia).

Thuốc lợi tiểu cũng làm quý vị đi tiểu nhiều hơn. Một số thuốc như chlorothiazide, hydrochlorothiazide (trị cao huyết áp), furosemide, torsemide (trị cao huyết áp hay suy tim), spironolactone (trị cao huyết áp hay trị mụn), triamterene (trị cao huyết áp)... có tác dụng làm lợi tiểu.

Nếu quý vị thấy mắc tiểu đột ngột, thậm chí không kịp đi tiểu mà đã ra ướt quần thì đó có thể là dấu hiệu bọng đái quá nhạy cảm (overactive bladder).

Cuối cùng, cà phê, trà, các thuốc tăng lực cũng có thể làm quý vị đi tiểu nhiều hơn.

Nước tiểu màu đỏ hay hồng là do gì?

Những loại đồ ăn như củ cà rốt, củ dền tím, quả dâu, các loại quả mọng có thể làm nước tiểu đổi màu đỏ hay hồng. Ngoài ra có máu trong nước tiểu (sạn thận), các bệnh về nhiễm trùng đường tiểu, bệnh về tuyến tiền liệt, hay khối u cũng có thể khiến nước tiểu có màu đỏ. 

Nước tiểu màu xanh lá cây hay màu lạ khác

Thường là do thuốc uống ví dụ như thuốc gây mê propofol, thuốc promethazine (trị ho), thuốc cimetidin (trị đau bao tử), hay metoclopramide (trị ói mửa), nhiều thuốc khác, hoặc các chất cản quang, thuốc điều trị nhiễm trùng do vi khuẩn pseudomonas. Bác sĩ sẽ hỏi quý vị có uống thuốc gì mới gần đây, có dùng chất cản quang khi chụp hình, hoặc có ăn uống gì lạ hay không vì đây có thể là lý do nước tiểu đổi màu.

Nước tiểu có bọt hay có màu trắng đục

Thỉnh thoảng nước tiểu sẽ có bọt, nhưng bọt ra quá nhiều một cách thường xuyên, hay có màu trắng đục có thể gợi ý những bệnh nguy hiểm về thận như mất protein hay nhiễm trùng. Một trong những chức năng quan trọng của thận là lọc giữ lại protein qua các màng lưới ở cầu thận. Nếu cầu thận bị hư, lưới bị vỡ thì protein lọt ra ngoài, lẫn vào trong nước tiểu, tạo ra các bọt. Xét nghiệm phân tích nước tiểu là cách hiệu quả để tìm ra protein niệu.

Xét nghiệm nước tiểu là gì?

Phân tích nước tiểu (Urinalysis, UA) là một xét nghiệm cơ bản nhưng có thể cho biết nhiều thứ về bệnh như nhiễm trùng đường tiểu, thận, tiểu đường hay các bệnh khác. Xét nghiệm UA có thể dùng làm chẩn đoán hay theo dõi các bệnh lý.

Trước khi xét nghiệm nước tiểu, quý vị nhớ nói cho bác sĩ nghe mình có uống thuốc gì, có ăn gì lạ hay không, hoặc đang/sắp/hết kinh nguyệt vì những điểm này có thể làm ảnh hưởng đến kết quả chẩn đoán bằng nước tiểu.

Lấy nước tiểu sạch và lấy nước tiểu giữa dòng. Khi quý vị lấy nước tiểu, chùi rửa cẩn thận xung quanh lỗ tiểu, đợi đi tiểu một lát rồi mới đưa lọ vào lấy nước tiểu.

Kết quả phân tích nước tiểu bình thường, các chỉ số khác với các chỉ số bình thường có thể gợi ý những bệnh khác nhau.


● Màu: vàng nhẹ.

● Độ trong: nhìn thấu.

● pH nước tiểu, khoảng từ 5,0-8,0, lưu ý là pH có thể từ axit đến bazơ vì vậy dịch kết quả phải tùy vào cơ địa của mỗi người.

● Độ đặc (concentration): 1,005-1,025. Nước tiểu đặc thì độ đặc cao và nước tiểu lỏng sẽ có độ đặc thấp.

● Máu: Không có hoặc ít hơn 3 hồng cầu. Có máu trong nước tiểu sẽ cần thêm xét nghiệm khác để tìm ra lý do như sỏi thận, viêm cầu thận, hay các bệnh khác về hệ tiết niệu.

● Hồng cầu: 0-2 tế bào xem dưới kính hiển vi.

● Bạch cầu: 0-5 tế bào xem dưới kính hiển vi.

● Đường: không có hoặc thấp hơn 15 mg/dL.

● Ketone: không có, nếu có đường trong nước tiểu, bệnh nhân cần phải xét nghiệm bệnh tiểu đường và các bệnh khác bằng thử máu.

● Nitrite/Esterase: không có, đây là các sản phẩm của bạch huyết cầu gợi ý có nhiễm trùng đường tiểu.

● Bilirubin: không có, nếu có thì có thể là bệnh lý về gan.

● Urobilirubin: rất ít (0,5-1 mg/dL).

● Vi khuẩn: không có.

● Nấm: không có.


Nhìn chung, nước tiểu có thể xem là khỏe mạnh khi hầu hết các chất quan trọng như protein, đường, bilirubin, Nitrite/Esterase đều không có.

Kết luận

Nước tiểu là dấu hiệu quan trọng để theo dõi sức khỏe chúng ta. Bất kỳ thay đổi nào về màu sắc, mùi, và tần suất kéo dài đều có thể là dấu hiệu bệnh lý nguy hiểm.

Quý vị nên uống vừa đủ nước (không nên quá nhiều, không nên quá ít) bằng cách uống nước ngay mỗi khi khát (khô môi hay khô da) và đi tiểu ngay khi mắc tiểu.
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SIÊU ÂM TRONG CHẨN ĐOÁN Y KHOA VÀ CHỮA TRỊ BỆNH KHỚP

Siêu âm là gì?

Siêu âm là kỹ thuật chẩn đoán hình ảnh mà bác sĩ thường chỉ định cho quý vị để xem cấu trúc bên trong cơ thể. Máy siêu âm gửi ra các sóng siêu âm dò tìm, khi gặp vật thể sẽ phản xạ lại. Tùy vào loại chất liệu vật thể như nước, xương, mạch máu, hay mô mềm mà sóng phản xạ lại nhanh hay chậm, máy tính sẽ dựa vào phản xạ của sóng âm để tạo ra hình ảnh. Đây cũng là cách tàu ngầm dò đường trong lòng đại dương.

Siêu âm không phải là bức xạ, không có tác dụng phụ như tia X-quang hay chụp CT nên thường được dùng nhiều trong chẩn đoán.

Tuy nhiên, siêu âm hình ảnh có những điểm yếu như sóng âm không phản xạ tốt trong không khí hay cấu trúc xương nên nếu bác sĩ muốn xem xương hoặc hình ảnh có không gian thì chụp CT và MRI có thể tốt hơn.

Siêu âm dùng để làm gì?

Siêu âm ngày nay được dùng hầu như ở tất cả các chuyên khoa. Dưới đây là một vài chỉ định làm siêu âm mà bác sĩ gia đình (tại Mỹ) của quý vị thường hay gửi đi và bác sĩ chuyên khoa sẽ theo dõi:


● Xem hình ảnh cấu trúc tử cung, buồng trứng, theo dõi thai nhi (sản phụ khoa).

● Xem túi mật và các bệnh về sạn mật, gan, và các cơ quan vùng bụng (nội khoa).

● Xem dòng chảy, tốc độ, và đánh giá thành tĩnh mạch, động mạch, xem có bị nghẽn hay không (tim mạch).

● Xem các khối u ở vú (nội khoa, sản khoa).

● Xem khối u, hình ảnh của tuyến giáp (nội tiết).

● Thăm dò và xem hình ảnh tuyến tiền liệt (nam khoa, tiết niệu).

● Đánh giá viêm sụn, cấu trúc xương, và tràn dịch (cơ xương khớp).

● Khối u dưới da và độ dày của da (da liễu).

● Hình ảnh tim, độ bóp, và các bệnh lý của tim (tim mạch).

● Tai nạn, chấn thương: xem xuất huyết nội tạng (FAST study) (cấp cứu và hồi sức).

● Và nhiều chỉ định khác.


Quý vị nên chuẩn bị gì trước khi đi siêu âm?

Đa số các xét nghiệm siêu âm không cần phải chuẩn bị gì cả. Quý vị chỉ cần ăn mặc thoải mái, rộng rãi, và đừng đeo đồ nữ trang, vàng bạc đá quý (trên tay, trên cổ). Quý vị cũng đừng mang những đồ có giá trị khi đi siêu âm.

Tuy nhiên, có một vài xét nghiệm siêu âm mà quý vị cần kiêng và chuẩn bị trước như:


● Siêu âm túi mật, gan, lá lách, hay tụy: bác sĩ sẽ yêu cầu không nên ăn hay uống nhiều đồ dầu mỡ trước 12 tiếng.

● Siêu âm thận hay vùng chậu: bác sĩ có thể sẽ dặn quý vị uống 4-6 ly nước trước khi làm siêu âm khoảng 1 tiếng để bọng đái được đầy nước, hoặc yêu cầu nhịn ăn 12 giờ trước khi làm siêu âm để hạn chế khí ga (gas) trong ruột (có thể làm ảnh hưởng đến chất lượng hình ảnh).

● Siêu âm động mạch chính (Aorta): Quý vị có thể phải nhịn ăn 12 giờ trước khi làm.

● Siêu âm cho trẻ em: Có thể có những hướng dẫn khác. Quý vị nhớ hỏi bác sĩ trước khi dẫn trẻ em đi siêu âm.


Trong lúc siêu âm

Kỹ thuật viên siêu âm hay bác sĩ sẽ bôi gel (chất keo) lên chỗ cần siêu âm để che không khí, giúp sóng siêu âm chuyển từ đầu dò siêu âm qua cơ thể tốt hơn, và tạo ra hình ảnh rõ ràng. Chất gel này thường không gây ra dị ứng gì cả. Sau khi quý vị làm siêu âm xong thì dùng khăn lau sạch.

Có nhiều loại đầu dò siêu âm mà kỹ thuật viên hay bác sĩ sẽ dùng, tùy vào loại bệnh hay cơ quan mà bác sĩ muốn xem thì sẽ dùng các đầu dò khác nhau. Thường thì đầu dò hình chữ nhật có tần sóng cao nhất, thích hợp với các cấu trúc gần da như xương khớp. Đầu dò hình vuông nhỏ gọn thường dùng trong tim mạch. Đầu dò rẻ quạt to tần sóng thấp dùng để tìm các hình ảnh sâu bên trong cơ thể như gan, mật, hay tụy.

Một số siêu âm đặc biệt đưa đầu dò vào bên trong cơ thể như siêu âm tim thông qua thực quản hay siêu âm tuyến tiền liệt thông qua đường ruột. Siêu âm tử cung đôi khi sẽ dùng đầu dò đưa vào âm đạo để thấy rõ hơn tử cung và niêm mạc. Những siêu âm này có thể gây cảm giác khó chịu nên bệnh nhân thường được dùng thuốc hỗ trợ (như trong trường hợp siêu âm tim) và cần bác sĩ giải thích cặn kẽ.

Thời gian mỗi cuộc siêu âm tùy theo loại siêu âm và chỉ định khám. Thường mỗi cuộc siêu âm sẽ mất khoảng 30 phút từ lúc chuẩn bị cho đến lúc kết thúc.

Theo dõi với kết quả siêu âm

Bác sĩ chuyên khoa chẩn đoán hình ảnh (radiologist) sẽ đọc hình ảnh siêu âm và cho kết quả chẩn đoán. Quý vị nên trở lại gặp bác sĩ đã đặt chỉ định siêu âm để thảo luận về kết quả. Ví dụ như bác sĩ sản khoa chỉ định siêu âm vùng chậu thì quý vị nên quay lại gặp bác sĩ sản khoa. 

Siêu âm trong chữa trị và can thiệp khớp

Siêu âm ngày càng quan trọng trong chẩn đoán và chữa trị bệnh về khớp, máy móc và đầu dò cũng trở nên gọn nhẹ hơn, cho phép siêu âm các khớp nhỏ như ngón tay hoặc ngón chân với độ chính xác cao. Đa số các xét nghiệm và chẩn đoán về bệnh khớp ngày nay đều cần kỹ thuật siêu âm. Dùng siêu âm để hỗ trợ sinh thiết sụn (ultrasound-guided synovial biopsy) là một kỹ thuật mới đang được áp dụng tại Hoa Kỳ và nhiều nơi trên thế giới. Kỹ thuật này cho phép bác sĩ lấy mẫu sinh thiết của sụn khớp gối hay khớp cổ tay, từ đó phân tích sụn để tìm ra chính xác bệnh, phân tích gen, và tìm thuốc thích hợp cho trị liệu.

Dùng siêu âm để hỗ trợ can thiệp như tiêm thuốc hay hút dịch đã trở nên phổ biến vì độ chính xác cao và làm thủ tục nhanh chóng. Ngày nay các thủ thuật tiêm vào xương đa số đều có sự hỗ trợ của siêu âm, đặc biệt tại các khớp phức tạp như khớp cổ chân, khớp háng, khớp vai, hay lưng.
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THẢI ĐỘC BẰNG CÀ PHÊ: NGUY HIỂM VÀ KHÔNG CÓ BẰNG CHỨNG 


KHOA HỌC


Tôi nhận được nhiều câu hỏi của quý vị về thải độc bằng cà phê qua đường hậu môn (thụt tháo bằng cà phê – Coffee enema). Dựa vào khuyến cáo của các bệnh viện và trường y khoa như Harvard, Mayo Clinic và Viện Y tế Quốc gia Hoa Kỳ (NIH), tôi viết bài này để chỉ ra rằng thải độc bằng cà phê qua đường hậu môn là một cách làm nguy hiểm, không có bằng chứng khoa học. 

Thải độc bằng cà phê là gì?

Thụt rửa ruột già là một thủ thuật y khoa, nhằm làm sạch bên trong ruột già để bác sĩ có thể xem cấu trúc bên trong ruột (nội soi ruột) hay các chỉ định khác. Thải độc bằng cà phê là cách thụt rửa ruột già bằng việc đưa hỗn hợp nước có chứa cà phê vào đường hậu môn. 

Ruột già (colon) của chúng ta là phần cuối trong đường tiêu hóa, bắt đầu từ miệng, thực quản, bao tử, ruột non và cuối cùng là ruột già. Chức năng chính của ruột già là giữ nước, hấp thụ nước và các khoáng chất cho cơ thể. Bằng cách này, thức ăn đã qua xử lý khi đến ruột già (bã thức ăn) sẽ rắn lại, tạo thành phân và chuẩn bị đào thải ra ngoài.

Khi phần cuối của ruột già (gọi là trực tràng) chứa đầy phân thì sẽ căng giãn ra, khiến chúng ta có cảm giác muốn đi cầu. Ruột già nắm giữ chức năng quan trọng trong việc cân bằng nước, các khoáng chất, và các chức năng quan trọng khác. Các bệnh về đường tiêu hóa cũng hay xảy ra ở ruột già như viêm ruột, bệnh trĩ, táo bón...

Ruột già còn là nơi chứa rất nhiều vi khuẩn sống cộng sinh, cả lợi và hại. Cơ thể chúng ta cần những vi khuẩn này để hấp thụ và tiêu hóa thức ăn. Các nghiên cứu từ trường Y Harvard cho rằng hàng tỷ vi khuẩn sống trong ruột có thể ảnh hưởng đến sức khỏe, chẳng hạn như rủi ro mắc ung thư, bệnh thấp khớp, hay các bệnh mạn tính khác.​[1]

Nói ngắn gọn là chúng ta vừa cần vi khuẩn tốt trong ruột, vừa cần có sự cân bằng giữa vi khuẩn tốt và xấu. Khi có quá nhiều vi khuẩn xấu sinh sôi trong ruột, chúng ta có thể bị bệnh (như viêm ruột) hay các bệnh khác. Chủ đề về vi khuẩn trong ruột (gut microbiota và probiotic) tôi sẽ nói kỹ hơn ở một bài khác.

Trong thủ thuật thụt rửa ruột già bằng cà phê, một lượng lớn nước cà phê đưa vào bên trong đại tràng qua đường hậu môn (khoảng 500-1.000 cc, thậm chí vài lít tùy vào chỉ dẫn của các “bác sĩ” online), lượng nước này làm căng phình đại tràng, dẫn đến cảm giác muốn đi cầu, và “bệnh nhân” sẽ đi hết mọi thứ ra ngoài. Khi thụt rửa bằng cách này, các khoáng chất, các vi khuẩn (cả tốt và xấu) đều sẽ bị thải ra ngoài, để lại thành ruột già trơn tru và dễ bị viêm nhiễm khi bệnh nhân ăn uống trở lại.

Việc thụt rửa bằng cafe bắt đầu từ những năm 1920, khi một bác sĩ người Mỹ gốc Đức tên Max Gerson tìm ra các trị liệu nhức đầu của mình thông qua một số dược chất từ tự nhiên, trong đó có dùng cà phê. Sau đó, ông cho rằng các chất này có thể chữa trị ung thư và nhiều bệnh khác. Trong bài lý luận của mình vào năm 1920, Gerson cho rằng, cà phê, là chất chống oxy hóa mạnh, có thể hấp thụ qua đường ruột già nhiều hơn qua đường miệng, gấp đến bảy lần so với cách ăn uống hằng ngày, và ông cho rằng đây là cách tốt nhất để cơ thể thải độc.​[2] Dĩ nhiên, các nghiên cứu về sau và cả FDA lẫn hội Ung thư Anh Quốc đều nhiều lần chứng minh các tuyên bố của Gerson là không khoa học trong việc chữa trị.​[3]

Gần 100 năm sau, cách chữa trị này vẫn còn lan truyền tại Việt Nam, Mỹ, và nhiều nơi trên thế giới.

Vì sao chọn cà phê làm chất thụt rửa?

Vì cà phê có tính chống oxy hóa mạnh. Nhiều nghiên cứu chỉ ra các tính năng tốt cho sức khỏe của cà phê, bao gồm uống cà phê có thể sống lâu hơn và tăng cường khả năng tập trung (xem video số #140 trên kênh Youtube của tôi).​[4]

Vì vậy, nhiều người nghĩ rằng nếu cà phê tốt như vậy thì đưa vào bên trong ruột già cũng sẽ tốt, giúp chống oxy hóa và thải độc. Đây là cách suy nghĩ nguy hiểm vì ruột già, như tôi phân tích bên trên, được thiết kế để hấp thụ nước, khoáng chất, và là nơi chứa các vi khuẩn cộng sinh chứ không phải được thiết kế để xổ và đưa chất từ bên ngoài vào trong.

Thải độc bằng cà phê qua đường hậu môn nguy hiểm đến sức khỏe và không có bằng chứng khoa học

Rất nhiều bác sĩ và chuyên gia về bệnh đường tiêu hóa, các bệnh viện và trường Y nổi tiếng đã cảnh báo về thủ thuật này từ rất lâu nhưng những bài viết do các “bác sĩ Facebook” nghĩ ra vẫn được chia sẻ đều đều.

Trường Y khoa Harvard, trong bài viết The dubious practice of detox (Tạm dịch: Giải độc – cách chữa trị mơ hồ) có chỉ ra việc thụt rửa hậu môn bằng cà phê không có bằng chứng cải thiện sức khỏe hay giải độc mà còn dẫn đến rủi ro mất nước, mất cân bằng chất điện giải, ảnh hưởng đến khả năng đi vệ sinh, và mất cân bằng vi khuẩn cộng sinh.​[5]

Nghiên cứu từ bệnh viện Mayo Clinic cũng chỉ ra không có bằng chứng gì là việc thụt rửa ruột già bằng cà phê sẽ tăng cường hệ miễn dịch, làm “sạch chất độc” và cải thiện sức khỏe.​[6] Ngược lại, thủ thuật này có thể gây ra những biến chứng cực kỳ nguy hiểm như dẫn đến tử vong (như một vài trường hợp đã được đăng trên tạp chí y khoa JAMA).​[7] Thụt rửa nhiều lần có thể dẫn đến viêm, bỏng thành niêm mạc ruột hoặc có thể dẫn đến hoại tử phải cắt bỏ ruột như một vài ca bệnh đã công bố.

Một nghiên cứu đăng trên tạp chí chuyên khoa về tiêu hóa của Hội Bác sĩ chuyên khoa đường tiêu hóa Hoa Kỳ (American College of Gastroenterology) đã công bố “Thụt rửa ruột già bằng cà phê là thủ thuật gây rủi ro sức khỏe, không có hiệu quả, và không có bằng chứng khoa học.”

Viện Y tế Quốc gia Hoa Kỳ (NIH) chỉ ra rằng thụt rửa thải độc là không khoa học, ngoài ra, họ còn dẫn chứng FDA đã đưa nhiều công ty bán chất thụt rửa ra tòa vì quảng cáo sai sự thật và gây tổn hại đến sức khỏe.

Còn rất nhiều biến chứng nguy hiểm khác mà quý vị chỉ cần Google “coffee enema complications” sẽ thấy ngay.

Tôi nghe người khác/Giáo sư bác sĩ nói hoặc có cuốn sách hướng dẫn thụt rửa cà phê là cách làm hiệu quả, vậy tôi nên tin ai?

Trong y học thực chứng, ý kiến của chuyên gia có giá trị thấp nhất. Đơn giản là vì một bác sĩ hay chuyên gia không thể hiểu và biết hết mọi thứ. Một số chuyên gia như bác sĩ hoặc tiến sĩ, thậm chí đã từng đoạt giải Nobel, như Tiến sĩ Linus Pauling, sau này đã có những phát biểu rất sai về vitamin C và ung thư. Y học luôn thay đổi với các bằng chứng mới cập nhật mỗi ngày, nên ý kiến chuyên gia chỉ nên để tham khảo, không nên là bằng chứng. Khi ra tòa, các ý kiến chuyên gia cũng có giá trị thấp nhất.

Các bài viết của tôi dựa vào những nghiên cứu tổng hợp và khuyến cáo từ các bệnh viện, tạp chí y khoa có tên tuổi, FDA và Viện sức khỏe Hoa Kỳ, vì những nơi này có hàng ngàn bác sĩ và chuyên gia phân tích tổng hợp rất nhiều nghiên cứu để tìm ra các bằng chứng khoa học. Dựa vào các bằng chứng này mới đưa ra những khuyến cáo phù hợp.

Chúng ta có cần giải độc?

Bình thường, gan và thận chúng ta lọc và thải các chất độc ra ngoài mỗi ngày, vì vậy không cần phải giải độc gì cả. Điều chúng ta cần là ngưng đầu độc cho cơ thể bằng cách không uống rượu (làm xơ gan), không uống nhiều thuốc không có chỉ dẫn của bác sĩ (làm hư thận), dẫn đến suy yếu hai cơ quan quan trọng này.

Y khoa hiện nay không có bằng chứng là chúng ta “bị độc” và cần phải giải. Cơ thể chúng ta là một bộ máy kỳ diệu, có thể cân bằng và điều chỉnh các tổn thương. Ví dụ như độ pH trong máu luôn ở mức ổn định 7,4 (7,35-7,45) vì nếu độ pH cao hay thấp thì các protein sẽ không hoạt động tối ưu được. Các độc tố, nếu có, cũng sẽ luôn được cân bằng và đào thải ra ngoài. Khái niệm độc tố chỉ đơn giản là liều lượng.

Quý vị có thể nghe lại bài nói chuyện của tôi về giải độc gan (video #19 trên kênh Youtube Dr Wynn Tran).​[8]

Chế độ ăn uống lành mạnh chính là cách tốt nhất chống độc tố

Khi ăn quá nhiều thức ăn bổ (như protein từ đồ biển) chúng ta tích tụ nhiều độc tố gút (gout) dẫn đến viêm khớp. Chỉ cần thay đổi chế độ ăn uống thì độc tố này sẽ không còn nữa.

Khi chúng ta hút thuốc lá, chất độc nicotin thấm vào máu và ảnh hưởng đến các cơ quan khác. Chỉ cần bỏ hút thuốc là chúng ta đã ngừng tích tụ độc tố.

Khi chúng ta uống bia rượu là đã tự mang độc tố vào cơ thể. Ngưng bia rượu là giúp cơ thể đào thải chất độc.

Ăn quá nhiều đồ ăn, dù là không hại như rau, củ cải, vẫn có thể trở thành độc do cơ thể không đào thải hết. Chế độ ăn uống cân bằng, ngon miệng, ăn ít, và ăn nhiều bữa, kết hợp với uống đủ nước và tập thể dục là cách giải độc tốt nhất

Ai không nên tự thải độc bằng cà phê tại nhà?

Nhìn chung, quý vị không nên tự thải độc bằng cà phê tại nhà vì cách làm này vừa nguy hiểm, vừa không có bằng chứng khoa học. Những bệnh nhân dưới đây càng không nên thử vì có thể dẫn đến nhiễm trùng cấp hay tử vong.


● Bệnh nhân có bệnh về đường ruột như viêm ruột mạn tính, bệnh trĩ không nên tự thải độc vì có thể bị nhiễm trùng cấp tính, dẫn đến tử vong.

● Bệnh nhân có bệnh mạn tính về tim mạch, thận, hay chất điện giải (thấp hay cao Sodium-Natri, Potassium-Kali) càng không nên làm vì việc mất nước và chất điện giải có thể dẫn đến rối loạn nhịp tim, nguy hiểm đến tính mạng.

● Bệnh nhân ung thư càng không nên làm vì những rủi ro nêu trên.


Quý vị nên đi gặp bác sĩ nếu có thắc mắc về giải độc và thải độc thay vì đọc bài online

Sức khỏe là vàng. Quý vị nên gặp bác sĩ để được giải đáp các thắc mắc. Khi 50 tuổi nên làm nội soi ruột, khi đó bác sĩ sẽ hướng dẫn quý vị cách thụt rửa ruột già một cách an toàn.

Chúng ta mang độc tố vào cơ thể, rồi sau đó tự tìm cách giải độc nhanh chóng, một cách không dựa vào khoa học. Thay vì vậy, hãy thay đổi cách sống và chế độ ăn uống để đừng mang độc tố vào người.

––––––––
[image: ]
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THUỐC BỔ NÃO

Nhiều quý vị hỏi tôi uống gì cho bổ não vì dạo này thấy mình nhanh quên, đầu óc không còn minh mẫn nữa. Bài viết này chia sẻ những cách để “bổ não” hiệu quả nhất, tác dụng của các thuốc “bổ não” bán trên thị trường và các thuốc được FDA (Cục quản lý Thực phẩm và Dược phẩm Hoa Kỳ) chấp thuận.

Não là cơ quan quan trọng nhất, cần được chăm sóc tốt nhất

Mọi quyết định trong cuộc đời chúng ta đều đến từ những suy nghĩ trong bộ não, nơi chứa khoảng 86 tỷ tế bào thần kinh. Phần lớn các tế bào thần kinh này chỉ được sinh ra một lần. Số lượng tế bào não sẽ giảm dần theo thời gian hoặc giảm do các tổn thương vùng não (đột quỵ hay cao huyết áp). 

Cách đây nhiều năm, nhiều người cho rằng các tế bào não chúng ta không có khả năng tái tạo và phục hồi. Đến những năm 2000, các nhà nghiên cứu lần đầu tiên chỉ ra não khỉ có thể tạo thêm các tế bào thần kinh ở vùng hồi hải mã (Hippocampus). Nghiên cứu cũng cho thấy các tế bào thần kinh thuộc vùng quan trọng trong việc củng cố trí nhớ này có thể phát triển và tái tạo thêm. Điều này giải thích vì sao luyện tập trí nhớ và tập thể dục là một cách quan trọng để giữ trí nhớ.

Vì vậy, điểm mấu chốt cơ bản để “bổ não” là đối xử tốt với não bộ, đừng để các hoạt động gây tổn hại não xảy ra thường xuyên thì nó sẽ tự phục hồi nhanh chóng.

BẢY cách CHĂM SÓC tốt bộ não


1. Ngủ đầy đủ


Giấc ngủ là chìa khóa quan trọng giúp cơ thể chúng ta tái tạo và phục hồi sau một ngày căng thẳng. Các nghiên cứu cho thấy thiếu ngủ là nguyên nhân gây tổn hại não thường gặp nhất. Thiếu ngủ vài ngày có thể làm não không còn khả năng đưa ra quyết định, thiếu ngủ thường xuyên dẫn đến tổn thương não do não không có thời gian nghỉ ngơi. Quý vị nào thức cả đêm, sáng sẽ thấy cả người mệt mỏi và không còn minh mẫn, nhạy cảm trong việc quyết định. Quý vị bị thiếu ngủ hay ngủ không đủ phải gặp bác sĩ để chữa trị ngay vì tình trạng này kéo dài có thể ảnh hưởng đến trí nhớ và não bộ.


2. Tập thể dục đều đặn


Tập thể dục đều đặn giúp quá trình lão hóa của não bộ chậm lại, máu

























Các “thuốc bổ não” có tác dụng hay không?










Kết luận
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THUỐC BỔ THẬN

Uống thuốc nào bổ thận? 


Thận là cái máy lọc chăm chỉ làm việc cả đời









Bệnh suy thận mạn (CKD) chủ yếu là do lối sống







Chẩn đoán bệnh thận bắt đầu bằng chỉ số độ lọc cầu thận GFR (Glomerular Filtration Rate) và chỉ số Creatinin (Cr.) 






Chữa trị bệnh thận bằng cách chữa các nguyên nhân trên


Kết luận
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TIỂU ĐÊM... VÀ TIỂU NHIỀU LẦN



Nguyên nhân









Khi nào quý vị nên gặp bác sĩ?

















09 

TÔI CÓ CẦN UỐNG THỰC PHẨM 
CHỨC NĂNG


Bác sĩ khuyên gì trong trường hợp này?






Vậy thì tại sao nhiều người vẫn dùng TPCN?


TPCN vẫn có thể tốt cho một số trường hợp



Một số tác dụng phụ nguy hiểm của TPCN nếu uống quá liều
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VITAMIN A (RETINOL, AXIT RETINOIC)


Vitamin A là gì?




Vai trò quan trọng của Vitamin A



Thiếu vitamin A thường xảy ra ở các nước kém phát triển


Triệu chứng thiếu vitamin A



Triệu chứng khi dư (hay ngộ độc) vitamin A



Vitamin A tự nhiên tốt hơn vitamin A trong thực phẩm chức năng


Chúng ta cần bao nhiêu vitamin A mỗi ngày​[20]


Vitamin A với chăm sóc da và chữa trị bệnh da liễu


Kết luận
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VITAMIN E




Các lợi ích của vitamin E

Có thể giảm stress oxy hóa (oxidative stress) 


Có thể giảm rủi ro bệnh tim mạch 



Có thể giảm đau bụng khi có kinh 


Có thể cải thiện sức khỏe làn da 


Có thể cải thiện chức năng não hay cải thiện trí nhớ, mặc dù bằng chứng không có nhiều và chưa đầy đủ


Kiểm tra nồng độ vitamin E


Các triệu chứng thiếu vitamin E










Có nên lấy vitamin E từ thực phẩm chức năng?



Uống quá nhiều vitamin E (ngộ độc) có thể dẫn đến tử vong


Vitamin E không giảm ngăn ngừa hay chữa bệnh ung thư


Ăn uống thế nào để có đủ Vitamin E




Kết luận
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MƯỜI LOẠI THUỐC NÊN CÓ SẴN TRONG NHÀ​[28]


















Thuốc nhức đầu hay hạ sốt: Acetaminophen (Tylenol hay Paracetamol ở Việt Nam), có thể chữa các triệu chứng nhẹ của Covid-19 




Thuốc giảm đau và hạ sốt NSAID (Aspirin, Ibuprofen, hay Naproxen) có thể chữa các triệu chứng nhẹ Covid-19


Thuốc dị ứng như Diphenhydramine (Benadryl), Loratadine (Claritin), Cetirizine (Zyrtec), hay Fexofenadine (Allegra)




Thuốc giảm đau bao tử, kháng axit (PPI: Omeprazole, Anti-H2 Famotidine, hay kháng Axit: Tums/Calcium Carbonate/Magnesium Hydroxide)




Thuốc trị tiêu chảy Loperamide /Bismuth subsalicylate




Thuốc chống táo bón Psyllium, Docusat, Mineral Oil, Polyethylene glycol





Thuốc ngủ: Melatonin, Valerian,​[30] Benadryl hay Acetaminophen PM






Kem bôi chống ngứa và giảm đau Hydrocortisone 1% (4), kem Benadryl, kem Calamine, và kem trụ sinh (kháng sinh) Triple Antibiotic











Thuốc nhỏ mắt (Artificial tears, anti-allergy, antibiotic eye drops) và thuốc nhỏ lỗ tai
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CÁCH ĐỌC KẾT QUẢ XÉT NGHIỆM MÁU


PHẦN I. Những điểm quan trọng cần biết trong đọc hiểu xét nghiệm máu
























PHẦN II. Đọc hiểu kết quả xét nghiệm máu tổng quát (Bác sĩ gia đình)











A. Xét nghiệm CBC có phân loại và đếm số lượng (with differentiation and absolute count) 


1. Bạch cầu (WBC), khoảng bình thường là 4.000-12.000/microliter 












2. Hồng cầu (Red Blood Cell) 




















3. Tiểu cầu (Platelet)


B. Xét nghiệm bảng chuyển hóa toàn điện (CMP)







































C. Xét nghiệm mỡ máu (Lipid Panel)






D. Xét nghiệm tuyến giáp TSH/FT4/FT3




E. Xét nghiệm nước tiểu (Urinalysis)














F. Vitamin D 
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