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ĐƯỜNG HÔ HẤP 
 



 Tác nhân lây truyền qua giọt bắn  

• Adenovirus, cúm mùa, SARS,  
• Cúm gia cầm A (H5N1/H1N1/H7N9). 
• Não mô cầu, Quai bị, Parvovirus, Rubella  
• Haemophilus influenza type B   
• Nhiễm Neisseria meningiditis 
•  Bạch hầu, Dịch hạch, Mycoplasma 

 



 Một vài bệnh nguyên lây truyền qua những giọt 
phân tử nhỏ có khả năng lây nhiễm trong khoảng 
cách xa hơn 1 mét 

 Lao phổi, sởi, và thủy đậu lây truyền qua đường 
không khí 

 Khi một bệnh hô hấp mới đầu tiên xuất hiện (chưa 
được báo cáo trước đây), khả năng lây truyền qua 
đường không khí nên luôn được xem xét 
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Tác nhân lây truyền qua đường không khí 
  



SARS 
Sáng ngày 25/4, tại buổi mít tinh kỉ niệm 10 năm 
Việt Nam phòng chống dịch SARS thành công, bà 
Nguyễn Thị Kim Tiến, Bộ trưởng BYT bày tỏ sự tri ân 
sâu sắc với những bác sĩ đã hy sinh thân mình cho 
dịch bệnh lạ mới nổi đã nói: 
 “Việt Nam là nước đầu tiên khống chế thành 
công dịch bệnh từng khiến cả thế giới khiếp sợ 
thời điểm đó, nhưng đổi lại, 5 nhân viên y tế 
cũng đã phải từ bỏ mạng sống vì lây nhiễm vi 
rút chết người này”.  

 



LÂY NHIỄM TÁC NHÂN LÂY TRUYỀN 
ĐƯỜNG HÔ HẤP Ở NVYT ??? 

• 2005: Thông tin từ Bệnh viện Nhi đồng II (TP.HCM) chiều 
qua 17.6 cho biết có 8 NVYT (đều là điều dưỡng) thuộc 
khoa Hồi sức của BV bị lây nhiễm bệnh thủy đậu từ một 
bệnh nhi đang điều trị tại đây. BV đã chi 12 triệu đồng để 
chủng ngừa phòng bệnh trái rạ cho toàn thể y bác sĩ, nhân 
viên của khoa Hồi sức. 

             Thanh Tùng-Báo Sức khỏe và đời sống, 17 /6/2005 
 
• 2009: 15 NVYT tại BV Thống Nhất TP HCM, bị lây nhiễm 

Cúm A(H1N1). 1 BS tại BV Colombia bị lây nhiễm Cúm,….. 
 



An influenza A outbreak involving 17 HCWs and 16 chronic geriatric patients on a ward in a 
tertiary care hospital was reviewed. 37% of all HCWs and 47% of patients on the affected wards 
became ill with influenza. 3 patients died during the outbreak. The majority of health care 
workers became ill prior to detecting the first patient case of influenza, suggesting that 
nosocomial spread from HCWs to patients may have occurred. 

Annalee Yassi, Myrna McGill, Morbidity, cost and role of health care worker transmission in 
an influenza outbreak in a tertiary care hospital, Can J Infect Dis. 1993 Jan-Feb; 4(1): 52–56. 
 

Staff and patient morbidity by date of influenza A onset 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yassi%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yassi%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yassi%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=McGill%20M%5Bauth%5D


Mortuary: Respiratory Infection Control in Health Care Facilities 16−7 

Lan truyền bệnh lao từ BN tử vong 

• Dịch tễ học 
– Khâm liệm―Người tham gia chôn cất bệnh 

nhân: 
─Mức độ phản ứng với tiêm tuberculin 

trong da tăng 
─Tỷ lệ mắc bệnh lao tăng 

• Nghiên cứu tình huống 
– Lan truyền lao trong quá trình ướp xác được 

khẳng định do vi khuẩn lao ở người ướp xác 
và thi hài người bệnh có cùng kiểu gen. 

Thi hài BN 
lao 

Người ướp 
xác BN lao 

   NEJM 2000; 342:246   



Qua tiếp xúc chất tiết 

  ĐƯỜNG LÂY TRUYỀN CỦA MỘT SỐ VIRUS  GÂY BỆNH NKHHC CÓ 
NGUY CƠ GÂY DỊCH (CÚM A_H5N1/H1N1, SARS, LAO, SỞI,…) 

Qua giọt bắn 

Qua khoâng khí  
trong trường hợp có làm thủ 
thuật tạo giọt khí dung 



ĐƯỜNG LÂY VÀ PHÒNG NGỪA 

TÁC NHÂN 
(Lây nhiễm đường HH) 

TIẾP XÚC 
Cách ly 

 
 

1. VỆ SINH TAY 
2. Vệ sinh bề mặt 

3.  Khử, tiệt khuẩn dc 

4. Quản lý chất thải 

…… 

 

 

GIỌT BẮN 
Cách ly 

1. VỆ SINH TAY 
2. KC an toàn > 1m 
2. Quy tắc vs hô hấp 
3. Vệ sinh bề mặt 
4. Khử, tiệt khuẩn dụng cụ 
5. Khẩu trang phẫu thuật tiếp 
xúc gần, 
….. 

KHÔNG KHÍ 
Cách ly 

1. VỆ SINH TAY 
2. Thông khí tự nhiên > 12 
LKKS/giờ, hoặc phòng áp lực 
âm 
3. Khẩu trang Hô hấp (N95) 
4. Vệ sinh bề mặt 
5. Khử, tiệt khuẩn DC, 
……. 



Effectiveness of hand hygiene and provision of information 
in preventing influenza cases requiring hospitalization  
                     Pere Godoy,  Jesús Castilla,, Miguel Delgado-Rodríguez et all   



Sử dụng PTPHCN và lây nhiễm SARS 

6.4 0.000 40.5 81.2 RT_G_A_K 

7.1 0.000 45.2 85.6 Kính  

6.5 0.000 49.2 87.0 Muõ  

4.8 0.000 88.6 99.9 Áo choàng 

2.3 0.026 86.7 93.6 Gaêng 

3.9 0.004 90.6 97.2 Rửa tay 

26 0.0 85.8 94.4 Khẩu trang 

OR P* 
< 0.05 

Có NK 
n=127 

Khoâng NK 
n=331 





Effectiveness and Limitations of Hand Hygiene Promotion on Decreasing Healthcare–Associated Infections 
Yee-Chun Chen, Wang-Huei Sheng, Jann-Tay Wang et all, PLoS ONE 6(11): e27163.   





WHO xúc tiến các quy định về VSBT và KSNK: 
 “AN TOÀN NGƯỜI BỆNH TRÊN TOÀN CẦU”  
Hướng tới mục đích giảm NK liên quan đến chăm 

sóc y tế (NKBV) trên khắp thế giới 
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