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LAO TIEM AN (LATENT TB - LTB)

La tinh trang co’ thé ngwdi cé dap rng mién

dich v&i khang nguyén cua trwc khuan gay
bénh lao & ngw®i (MTB) nhwng chwa cé dau
hiéu lam sang — can lam sang nao cho thay

bénh lao hoat dong (active TB).



LAO TIEM AN VA BENH LAO

Lao tiém an Bénh lao

Khéng co cac triéu chirng 1d8m sang Co thé cé cac triéu chirng 1am sang cla

cua bénh lao bénh lao

Xét nghiém Mantoux hoac IGRA Xét nghiém Mantoux hoac IGRA thuong

thuworng duong tinh duwong tinh, tuy nhién am tinh cting khéng
loai trir.

Phim chup XQ nguc binh thwébng  Phim chup XQ thwéng cé hinh anh bat
hodc c6 hinh anh tén thwongcii, cé thwérng thdam nhiém, nét, xo, hang, ...
dinh

Xét nghiém vi khuén lao 4m tinh Xét nghiém vi khuan lao thuwdng duwong tinh
(VD:soi dom truc tiép, Xpert, nuéi  (soitruc tiép, cay, Xpert, ... ), tuy nhién am
cay, ...) tinh cting khéng loai trir.

Khéng lay truyén vi khuan lao cho  Nguwdi bénh lao phdi cé thé lay truyén vi
ngudi khac khuén lao cho ngudi khac

Can diéu tri lao tiém an dé giam Can xac dinh tinh trang khang thudc va diéu
nguy co phat trién thanh bénhlao  tri phac dé lao phuhop



DICH TE LAO TIEM AN



TINH HiNH DICH TE LAO TIEM AN

TB hglis

Khoang 1/3 dan so the gi&i

nhiém lao tiém an.

Tbinh khoang 5-10% s6 nguwoi
nhiém lao sé phat trien bénh
lao,

Nguy co’ phat trién bénh lao phu
thuéc moét so yéu to trong dé
quan trong nhat la tinh trang
mién dich cua co thé

Dieu tri lao tiem an c6 thé ngan
ngtra t&i 90% nguy co’ phat trién
bénh lao




TINH HiNH DICH TE LAO TIEM AN

Chikhoang 30% songu*o’l pho’| nhiém v&i vi khuan lao sé
bi nhiém lao, trong s ngudi nhiém nay:

Khoang 50/0
s& phat trién 5%-10% s& 90% sé
bénh lao trong | phat trien khong phat
1-2 ndam dau | bénhlaosau | trién bénh
sau nhiem nhiéu nam Ele
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YEU TO NGUY CO PHAT TRIEN BENH LAO

- Nhiém HIV; Tiém chich ma tay

- Nguwoi méi nhiém lao (d3c biét trong 2 nam gan day)

- XQ nguwce cé ton thwong lao ci

- Pai thao dwdrng; Bénh bui phdi; M6t s6 loai ung thw

- Piéu tri Corticosteroids kéo dai

- Ngudi cé trong lwong co thé thap (dwédi chuan trén
10%). Nguwoi gay c6 BMI dwoi 18,5.

- Nhirng ngwdi ttrng hoac dang & tu

- Nhirng nguwoi vo gia cw (homeless)

- M6t s06 ngudi dang mac bénh nén gay giam mién dich
(suvthdn man chav than ahén tana bénh hé thdna )



YEU TO NGUY CO PHAT TRIEN BENH LAO

Nhiém lao khéngcé Nhiém lao vadai Pong nhiém lao va
yeu to nguy co duong HIV
Bénh lao (10% Bénh lao (30% Bénh lao (7-
trong cudc doi) trong cudc doi) '10% moinam)
Nhiém lao Nhiém lao Nhiém lao

(khong méac bénh lao) (khong mac bénh lao) (khong mic bénhlao)



LAY TRUYEN BENH LAO VA CO CHE
BENH SINH LAO TIEM AN



LAY TRUYEN BENH LAO

Lay ngudi vGi hguoi
qua
Hat khi dung
trong
MOi trudng hep




HAT MU PHAT TAN TU BENH NHAN LAO




LAY TRUYEN BENH LAO

Bénh lao hau het lay truyen do vi khuan lao bi phat tan
tir BN lao phéi. S6 lweng vi khuan dwoc phat tan khi BN
Lao:

- N6i chuyén  : ~ 200 vi khuan
- Ho + ~ 3500 vi khuan

- Hat hoi :4.500 — 1.000.000 vi khuan



CO CHE BENH SINH LAO TIEM AN

- Hat nwére bot 16n sé roi xudng dat

- Hat kich thwéc <= 5 um lo Ieng trong khong khi vai gio

toi 24 gio.

- Khi mét nguwoi hit phai, hat mu di sdu vao phé nang phdi
gay nhiém lao.

- Khoang 90% trwdng hop hé mién dich co thé sé trc ché,

Kim ham VK lao.

- Khodna 5-10% phat trién bénh lao.



CO CHE BENH SINH LAO TIEM AN

- Vi khuan lao vao phé nang.

- Hinh thanh dap &ng mién dich sau 2—12 thang c6 hién

twong chuyén phan &ng ( phat hién dwoc dap rng mién
dich).

- M6t s bi tiéu diét, mét so gay bénh, mét s tiép tuc ton

tai trong nhiéu nam (lao tiém an)



TIEN TRIEN TU NHIEM LAO THANH BENH LAO
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CHAN POAN LAO TIEM AN



CHAN POAN LAO TIEM AN

Hién nay, chwa co6 xét nghiém nao lam tiéu
chuan vang dé xac dinh trwc tiép LTB, ma chi
xac dinh gian tiép qua phan &ng KN - KT
hay dinh lwong cac chat dwoc gidi phong
trong qua trinh phan (rng mién dich
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MOT SO XET NGHIEM CHAN POAN

LAO TIEM AN

» TST ( Tuberculin Skin Test) — Mantoux
» Hexagon TB

» Diaskintest® test

» T-SPOT®.TB test (T-Spot)

» IGRA - Interferon y Release Assay:
QuantiFERON-TB Gold Plus (QFT-Plus)



TST ( TUBERCULIN SKIN TEST)

- Dung khang nguyén cla vi khuan lao da dworc tinh
ché, tiém 0,1 ml trong da: vét tiém ndi san va
khéng chay mau.

- Két qua dwoc doc trong vong 48 — 72 gid sau
tiém, thé hién qua dwdng kinh ngang cula san

phan tng do duworc tai noi tiém.



TST ( TUBERCULIN SKIN TEST)

Doc két qua phan trng:

5 Phan trng dwong tinh khi dwong kinh ngang cta not san do
dwoc = 10mm (hodc theo hwéng dan clia nha san xuat
Tuberculin)

= Phan trng am tinh khi dwdng kinh ngang clia nét san < 10mm

V&i mot so nhom dac biét dwéi day phan trng dworc xac

dinh dwong tinh véi dwong kinh ngang cua nét san >5mm;

phan tvng Am tinh khi dwérng kinh ngang ctia n6t san<5mm:

= Nguwoi nhiém HIV

= BN cay ghép tang, BN giam mién dich do ding cac thudc trc
ché mién dich (VD dung corticoid kéo dai trong diéu tri cac
bénh hé thong)



IGRA (INTERFERON GAMMA RELEASE ASSAY)

Nguyén ly: Khi bi nhiém MT, 2 khang nguyén cua
MT nguoi la ESAT-6 (Early Secretory Antigen
Target- 6), va CFP-10 (Culture Filtrate Protein- 10 )
kich thich CD, s&n xuat ra IFN- y. C6 2 loai xét
nghiém IGRA:

§ T-SPOT. TB: dinh lwong cac té bao T tiét INF- v.
§ QUANTIFERON-TB: do ndong dé IFN- y bdi
ELISA.



SO SANH TST VA IGRA

TSTMantoux IGRA

‘Nguwoi bénh phai dén tiémva doc | « Ngwdi bénh chi dén lay mau 1 1an
kétqua 2 lan « C6 két qua sau 1 ngay
» Co két qua sau 48 — 72 gid *Poc két qua khach quan
*Doc két qua phu thudc chl quan « Khéng bi anh hudng b&i tinh
cla nguoi doc trang tiém BCG
« Bj anh hudng néu ngudi bénh da | «Dé nhay: 76-93 %

tiem BCG «Pd dac hiéu: 96 - 98 %
*BDod nhay: 711 % « Chi phi xét nghiém cao, doi hoi
« D6 d&c hiéu: 66 % trang thiét bi dat tién
«Chi phi thap, khéng doi hdi trang
thiét bi dat tién




CAC TINH HUONG XET NGHIEM

Dwong tinh gid: nhiém vi khuan lao khéng dién hinh
(NTM — Non-Tuberculous Mycobacteria), tiém
vaccine BCG trwéc do.

Am tinh gia: do suy gidm mién dich, m&i nhiém lao
(dwdi 8 tuan), tién sir nhiém lao trwdc dé qua lau,
tré dwéi 6 thang.



CAC TINH HUONG XET NGHIEM

Lwa chon test dé sang loc nhiém lao tiém an:

-Ca hai test nay déu co thé dwoc ap dung chan doan cho moi
trwdng hop nghi lao tiém an.

‘IGRA: wu tién cho nhirng nguwdi da chich BCG

-TST: wu tién cho tré em < 5 tudi

-Viéc 1am dong thoi ca TST va IGRA khéng dwoc khuyén céo
mét cach thwdng quy nhwng cé thé ¢ ich trong mot so
trd'ng hop:

-Doi twong nguy co’ cao nhiém lao ma xét nghiém th

nhat &m tinh hodc khdng phién gidi dwoc két qua,

- Xét nghiém th nhat dwong tinh nhwng nghi ngd BCG hay
dwong tinh gia
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IGRA - INTERFERON ¥ RELEASE
ASSAY: QUANTIFERON-TB GOLD PLUS

(QFT-PLUS)

Dic diém:

-Phat hién tinh trang nhiém Lao

-Khéng phan trng véi cac khang nguyéncuaNTM
-Khéng phan rvng chéo vei VaccineBCG

-D6 nhay>91%; d6 dac hieu>99%;

-Theo ddi dwoc dién bién cia hé mién dich

-Danh gia so bo cac bdi nhiém khac ngoai Lao

-Gian bietK phéiva TB, Lao xwong khép va VPDKDT
-Gia cao: Quantiferon 1 triéu 6/ 1 lan (2020)



CHAN DPOAN LAO TIEM AN

1. Xét nghiém Mantoux hoac IGRA duwong tinh (trtr tré
tiep xtc dwdi 5 tudi va ngwdi c6 HIV, do chwa cé phan
(rng mién dich lao day da).
2. Loai trir dwo'c mac lao hoat dong qua kham lam sang, XQ
phoi, xét nghiém ddm hodc dau hiéu bat thwérng & cac co
quan ngoai phdi nghi lao.

Chi diéu tri lao tiém an khi du 2 yéu to dé tranh viéc

diéu tri khéng day da dan téi khang thuoc.



PIEU TRI LAO TIEM AN



PIEU TRI LAO TIEM AN

V@i tinh hinh dich té& hién nay, 1/3 dan sb thé
gi®i bi nhiém lao. Viéc chan doan va diéu tri
cho tat ca ddi twong nhiém lao 1a khéng kha
thi.

Do dd, chién lwoc kiém soéat LTB 1a tap trung
sang loc va can thiép dw phong cac nhom
cdng dong c6 nguy co phoi nhiém véi bénh lao
cling nhw nhédm c6 nguy co' chuyén tir lao tiém
an sang lao hoat dong.



PIEU TRI LAO TIEM AN

Cau héi ma nhieu ngwdi thac mac la tai sao
nhirng ngw®i khdng mac bénh lao lai phai uong
thuoc diéu tri lao?

Co thé ly gidi diéu nay nhw sau: diéu tri dw phong lao
véi thuéc nham dé diét vi trang lao bat hoat (dang
ngu) trong co’ thé, v&i muc tiéu dé gidm nguy co bi
bénh sau nay Piéu tri dw phong lao giup giam kha
nang phat trién thanh bénh lao vé sau. Dy phong cé
nghia la ngan can. Do la ly do vi sao phwong thirc
diéu tri nay dwoc goi la diéu tri dw phong.



PIEU TRI LAO TIEM AN

Cac trwéng hop da hoan tat qua trinh dieu tri dw phong lao
thi c6 nguy co mac lao khéng?

1.Diéu tri dw phong lao gilp gidm kha nang phéat trién bénh lao.
2.Diéu tri sé giam 50% nguy co bi bénh lao vé sau.

3.Nhwng ngay ca khi dwoc diéu tri dw phong, mot so it vi triing
lao van con co thé & lai trong co’ thé. Trong vai trwdng hop
hiém, nhing vi tring nay co thé “thtrc day” va gay bénh.
4.Dieu tri dw phong chi co tac dung trén nhirng vi triing da co
trong co’ thé vao thi gian diéu tri.

5.Viéc dw phong khdng thé bao vé ban khai tai nhiém va co
kha nang bi bénh b&i nhirng vi tring méi nhiém sau nay.
6.Diéu tri dw phong khéng gitp ban mién nhiém ddi véi bénh
lao.



CAC PHAC PO DPIEU TRI LAO TIEM AN

Phac do 9H: Diéu tri hang ngay bang Isoniazid trong 9 thang.
Chi dinh cho nguoi I&n nhiém lao tiém an.

Phac do 6H: Diéu tri hang ngay bang Isoniazid trong thdi gian 6
thang. Chi dinh cho tré em (dwéi 15 tudi) nhiém lao tiém an.
Phac doé 3RH: Diéu tri hang ngay bang Isoniazid va Rifampicin
trong thoi gian 3 thang. Chi dinh cho nguwoi I&n va tré em (dwoi
15 tudi) nhiém lao tiém an.

Phac do 3HP: Diéu tri hang tuan bang Isoniazid va Rifapentin
trong thoi gian 12 tuan (12 liéu). Chi dinh cho nguwdi I&n va tré
em tir 2 tudi tré 1én nhiém lao tiém an.



CHIEN LUQ'C KET THUC BENH LAO
TOAN CAU VA VAI TRO CUA DIEU
TRI LAO TIEM AN



CHIEN LUOC KET THUC BENH LAO TOAN

CAU CUATCYTTG

oz0 ) 2025 Jf 2030 Jf 2035
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CHIEN LUOC KET THUC BENH LAO TOAN
CAU CUATCYTTG

A. Chan doan sém
bénh lao, pho cap

xét nghiém KSbD, sang
loc thwd’'ng quy nguwei
tiép xdc va nhém
ngwei nguy co cao

Phé cap
dich vu
cham soéc
va dw
phénglao
chat
lwong cao

B. Diéu tri cho tat ca
cac béenh nhan lao,
lao khang thuéc, cé
chinh sach ho tro
ngwei bénh

C. Phoi hop hoat
dong lao/HIV va
quan ly cac bénh
dong nhiém




HUONG DAN QUAN LY LAO TIEM AN CUA
TCYTTG

Guidelines on the

management of
latent tuberculosis AR Latent
infection tuberculosis
infection
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LUO'C PO CHAN DOAN VA PIEU TRI LAO

TIEM AN TREN POI TWONG NGUY CO CAO

Céac triéu chirng lién quan dén lao clia cdc d8i trong cd nguy co cao

Ho .s6t, sutcan , ho ra mau , 46 md. hdi dém., khé thd , mét moi
[

v

Tam soat chan dodn thém ‘ =
bénh Iy lao hay hé hip | |

I Khéng |

IGRA hay TST

[ Duong

‘ X quang phdi

I

— i |
Bat thuéng

khdac |

1 |
| Binh thudng ‘

Didu trj LTBI




MOT SO KET LUAN RUT RA

1. Nhan thirc: Lao tiém an khéng con 1a van dé la lam, thuc té
dang ton tai xung quanh ching ta véi 1/3 dan so. Sw tai hoat lao
cé thé ngan nglra bang diéu tri dw phong.

2. Chién lwoc: Mudn cham dut lao (WHO 2035 va VN 2030)
theo cam két bat budc phai kiém soat thanh cong lao tiem an.

3. Hé thong: Dong thuan chinh pha, chinh quyén, doan thé. Hé
thdng bénh vién chuyén nganh bénh phdi manh va quyét tam.
Mang lwdi y té co s& van 1a yéu té then chbt.

4. Nguon lwe: Co du nang lwc chan doan va diéu tri, chu yéu
tAp truna vao nhém nauv co cao chuvén thanh lao hoat déna.
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