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Tom tat

Muc tiéu: M6 ta ddc diém Iam sang, can 1dm sang cac san phu tién san giat — san giét tai Bénh vién da khoa Ha P6éng
va két qua thai ky.

Dai trgng va phuong phéap nghién ciru: Nghién ctru mé ta cdt ngang gém 47 san phu duoc chan doén tién san giat -
san giat nhap vién theo déi diéu trj tai Bénh vién da khoa Ha Déng trong khoang thoi gian tir thang 5/2019 dén 5/2020.
Khéo sét cdc dac diém lam sang, cdn Iam sang xuét hién trong qua trinh diéu tri gém céc triéu ching cda bénh, phan
anh t6n thuong da co quan lién quan dén tién san giat - san giat. Két qua thai ky gém thoi diém, phuong phap chdm dut
thai ky va cdc bién ching trén me va con.

K&t qua: Ty Ié tién san giat — san giat chung la 0,8%, trong dé 0,2% trudng hop non thang va 0,3% trudng hop bénh néng.
29,8% trudong hop tién san giat cé dau hiéu phu bénh ly, 80,8% trudng hop tién san giat ¢ tang huyét ap mic dé 1, nhém
tién san giat nang c6 61,9% truong hop tang huyét dp do 3. Néng dé axit uric & nhém tién san giat ndng (405,17 + 85,5
pumol/l) cao hon cé y nghia théng ké so véi nhém khéng cé dau hiéu nang (340,3 + 82,8 umol/l) véi p < 0,05. Ty Ié mé
1ay thai chung & nhém san phu tién san giat la 87,2%, ty Ié nay & nhom tién san giat nang lén dén 95,2%. Nhém tién san
gidt ndng c6 can nang tré so sinh thap hon, tudi thai két thic thai ky nhd hon so véi nhém khéng c6 dau hiéu ndng. Bién
chung san gidt va td vong chu sinh chiém 2,1% va déu xay ra & nhém tién san giat nang.

K&t luan: Ty Ié tién san giat — san giat ¢ Bénh vién Ha Béng tuong déi thap, tuy nhién ty 1é mé Iay thai & & nhém bénh
nhén nay kha cao, ddc biét @ nhém bénh nang. Can nang tré so sinh, ty Ié sinh non, ty Ié cdc bién ching déu theo chiéu
hudng bat lgi & nhém tién san giat ndng.

Tir khod: R6i loan tdng huyét dp trong thai ky, tién san giat, san giat, thai nghén nguy co cao.

The clinical, paraclinical features and pregnancy outcomes in pre-ec-
lampsia and eclampsia women at Ha Dong General Hospital

Pham Van Tu', Nguyen Quoc Tuan? Phung Thi Ly®

" Ha Dong General Hospital, Ha Noi

2 Obstetrics and Gynecology Department, Ha Noi Medical University
3Vinmec International Hospital, Ha Noi

Abstract

Objectives: To describe the clinical and paraclinical features of pre-eclampsia, eclampsia women at Ha Dong General
Hospital and pregnancy outcomes.

Materials and methods: A cross-sectional descriptive study on 47 pregnant women are diagnosed with preeclampsia,
eclampsia and treatment at Ha Dong General Hospital from May -2019 to May - 2020. Survey of clinical and subclinical
characteristics appearing during treatment, including symptoms of the disease, reflecting multi-organ damage related
to preeclampsia - eclampsia. Pregnancy outcomes include time, method of termination of pregnancy and complica-
tions on mother and child.

Results: The overall preeclampsia - eclampsia rate was 0.8% of which 0.2% were preterm and 0.3% were severe. 29.8%
of pre-eclampsia cases had signs of edema, 80.8% of pre-eclampsia cases are grade 1 hypertension, and the se-
vere disease group had 61.9% cases are grade 3 hypertension. The uric acid concentration in the severe pre-eclamp-
sia group (405.1 + 85.5 umol/l) was statistically significantly higher than in the group without severe signs (340.3 +
82.8umol, p < 0.05. The rate of cesarean section was 87.2%, this rate was 95.2% in the severe pre-eclampsia group. The
severe pre-eclampsia group had lower birth weight and a smaller gestational age at the end of pregnancy compared
with the group with no serious signs. Eclampsia and perinatal mortality accounted for 2.1% and both occurred in severe
preeclampsia groups.
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Conclusion: The rate of preeclampsia - eclampsia in Ha Dong general hospital is relatively low. However, the rate of
cesarean section in this group of patients is quite high, especially in the group with severe disease. Newborn weight,
preterm birth rate, rate complications were all adverse in the severe preeclampsia group.

Key words: Hypertensive disorders of pregnancy, preeclampsia, eclampsia, high-risk pregnancy.

1. DAT VAN DE

Tién san giat - san giat (TSG - SG) la bénh Iy thuong
gap trong thai ky, ti 1é khoang 5 -10% t6ng sé sinh. Theo
T6 chirc Y t& thé gidi, TSG la nguyén nhan cta 10 - 15%
truong hgp tir vong me va tir vong chu sinh, nguyén nhan
hang dau cua thai kém phat trién va thai chét trong tr
cung. Tai Viét Nam, TSG chiém khoang 4 - 5% trong téng
s0 phu nir mang thai, la mét trong nam tai bién san khoa
hién nay [1-2]. Cac bién chirng me cla TSG thudng lién
quan dén tén thuong da co quan, ddc biét trén nhom
TSG néng va c6 thé dan dén t&r vong. Phu nir mang thai
bi TSG nguy co mac cac bénh ly tim mach vé sau cao
gap 2 - 3 lan, nguy co méac hoi chirng chuyén hoa, giam
tudi tho [3-4]. Bién chirng thai lién quan dén sinh non do
két thic thai ky sdm, rau bong non, san giat, tdng nguy co
thai cham phat trién trong ttr cung va t&r vong chu sinh.

Nguyén nhan TSG chua dugc biét day dd, chua co gia
thuyét, nguyén nhan nao dugc chap nhan hoan toan. Mét
s6 yéu t6 duogc thira nhan co thé gép phan trong bénh
nguyén TSG nhu céc rdi loan chirc ndng noi tiét, cac yéu
t6 vé di truyén, chdng toc, dinh dudng, nhiém déc... DU
co ché& bénh nguyén nao thi TSG ludn dugc dac trung bai
céc bat thudong lién quan dén tén thuong ndéi mé mach
mau di kéem sy co mach, tang tinh thadm thanh mach,
thi€u mau cuc bo va huyét khai. Bénh thuong gép & cac
déi twong cé su phoi nhiém lan dau vadi té€ bao rau thai
- mang thai con so, phoi nhiém qué mturc vdi céc t&€ bao
nudi - da thai, thai trirng. M6t s6 rdi loan c6 san lién quan
dén hoat héa t&€ bao néi mac mach mau hoéc ton tai tinh
trang dép (rng viém nhu dai thao duong, bénh ly than, tim
mach hodc lién quan yéu té di truyén. Dua trén céac yéu
t6 nay, nhiéu nghién ctru da cung cap céc bang chirng
gilp xac dinh nhdm nguy co cao, du bao su xuat hién
bénh ciling nhu can thiép du phong. Bén canh do, quan ly
thai san dé phat hién bénh sém va diéu tri kip thai la mét
trong nhirng yéu t6 quan trong trong kiém soat TSG - SG.
Vi vay, phan tich céc dac diém lam sang, can lam sang
hién nay van can thiét trong qua trinh chan doan, theo
doi, tién lugng va diéu tri. Bénh phéat hién sém, quan ly
thai ky chat ché va diéu trj tich cyc sé cai thién nguy co
nhirng bién chirng ndng cho me va con, qua do cai thién
két qua thai ky lién quan dén bénh ly TSG.

Quan Iy TSG - SG bao gém xac dinh thoi diém va dia
diém cham dut thai ky, diéu nay lién quan dén nang luc
cua tuyén y té quan ly. Bénh vién da khoa Ha bong la
bénh vién tuyén 1, phu trach chdm soc strc khoe khu
vuc 7 huyén phia tdy nam thanh phé Ha Noi, trong dé
cham séc strc khde sinh san la mot trong nhirng nhiém
vu trong tdm va thiét yéu. Khoa Phu san Bénh vién da
khoa Ha Bong véi quy mo gan 100 givdng bénh, mé hinh
bénh tat lién quan dén thai ky twong doi da dang va phirc
tap, trong d6 bénh ly TSG - SG la mét bién ching trong
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thai ky thudng gay nhiéu kho khén trong quan ly, dé€ dép
irng duoc yéu cau nay, ching t6i thuc hién nghién ctu
“D&c diém lam sang, can l1am sang va két qua thai ky &
thai phu tién san giat — san giat tai Bénh vién da khoa
Ha Déng” nham muc tiéu mo ta ddc diém lam sang, can
|&m sang cac san phu TSG - SG tai Bénh vién da khoa Ha
Dong va két qua thai ky.

2. p6I TUGNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

2.1. Dai tuong nghién ciru

Udc tinh ¢c& m&u cho mét ty 1é vai digu kién khoéng
tin cay 95% khong 16n hon 5%, tham khao céc nghién clru
tai Viét Nam cé ty |é TSG trong khoang 2,8 - 5,5% [5], c&
mau t6i thi€u nghién clru can dat 1a 42 trudng hop. Ng-
hién ctru thuc hién tai khoa Phu San - Bénh vién da khoa
Ha boéng, thoi gian 18y mau tir thang 5/2019 dén 5/2020.

Tiéu chudn chon la cac san phu nhap vién dugc chan
doén TSG -SG theo Huéng dan quéc gia - BO Y t€ nam
2016 [6] gom:

(1) Tang huyét ap (HA): huyét ap tdm thu (HATT)
> 140 mmHg hodc huyét dp tdm truong (HATTI) =
90mmHg, va;

(2) Protein niéu: protein niéu = 0,5 g/l & mau nudc
ti€u ngau nhién hodc = 0,3 g/l trong mau nudc ti€u 24
gio.

Loai trir cac truong hop san phu co giat hodc hén
mé do cac nguyén nhan khac, tang HA hodc protein niéu
do céc bénh ly than nhu hoi chirng than hu, viém cau
than cép..., cac truong hop dinh chi thai nghén khéng lién
quan dén TSG va khong déng y tham gia nghién ctu.

2.2. Phuong phap nghién ciu

Thiét k€ nghién ctru: M6 ta cat ngang.

Céc san phu nhap vién sau khi xac dinh chan doan,
diéu tri va theo doi dén khi két thuc thai ky theo phac
d6 Hudng dan quéc gia - BO Y t&€ nam 2016 [6]. Nghién
ctru khao séat cac déc diém |am sang, can 1am sang xuat
hién trong qua trinh diéu tri gdm céc triéu chirng cla
bénh, phan anh t6n thuong da co quan lién quan dén
TSG - SG. Phéan loai TSG theo 2 nhém mirc do gom TSG
va TSG nang, phan loai theo thai di€ém cham dut thai ky
gdém TSG non thang (tudi thai khi sinh < 37 tuan), TSG
du thang (tudi thai khi sinh = 37 tuan) [7]. K&t qua thai
ky danh gid gom thoi diém sinh, phuong phap cham dut
thai ky va céc bién chirng trén me va con.

Céc bién sd quan sat nghién ctru dugc trinh bay theo
s0 luong va ty 1é %, cac bién s6 dinh luong trinh bay theo
trung binh va do léch chudn. Céc phép toan so sanh
thong ké cé y nghia véi p < 0,05. Xt ly va phén tich s6
liéu bang phan mém thong ké SPSS 20.0

Nghién ctru duoc Hoi déng Y dic trong nghién clru
y sinh hoc truong bai hoc Y Ha N&i thong qua, quy trinh
nghién ctru dugc Bénh vién da khoa Ha Bong phé duyét.



3. KET QUA

Trong thai gian nghién ctru, ching t6i tiép nhan 6.213 truong hop theo ddi két thic thai ky, trong dé cé 47 trudng

hop phu hop tiéu chua@n chon da dugc nghién ctru thu nhan theo doi.
3.1. Pac diém chung
Bang 1. M6t sé dac diém chung

Dic diém SE: ':':;‘)9 T(V/';*
S0 Ian mang thai
- Conso 19 40,4
- Conra 28 59,6
Tu@i trung binh (X * SD) 320+6,6
Dia du
- Thanh phd 10 21,3
- Nong thén 35 74,5
- Mién nti 2 4,2
Nghé nghiép
- Cong chuc 12 25,5
- Cong nhan, néng dan 25 53,2
- Bubn ban 10 21,3

Mau c6 dé tudi trung binh 32 + 6,6 tudi, ty & con so, con ra tuong duong nhau, da s6 & néng thon va thudéc nhém

cbng nhan, néng dan.
Bang 2. Ty |é TSG va phan loai

S6 lugng Tylé
(n=47) (%)
Téng so san phu theo doi két thuc thai ky 6.213 100
S6 lugng san phu bi TSG 47 0,8
Phan nhém TSG theo mirc d6 bénh:
- TSG khong c6 dau hiéu néng 26 04
- TSG nang 21 0,3
Phan nhém TSG theo thai diém cham dut thai ky:
- TSG non thang (< 37 tuan) 11 0,2
- TSG du thang (= 37 tuan) 36 0,6

Ty 1& TSG chung tai Bénh vién da khoa Ha Bong tir thang 5/2019 dén 5/2020 la 0,8%, trong do6 0,2% truong hop

thuéc nhém TSG non thang va 0,3% trudng hgp TSG nang.
3.2. Pac diém lam sang va can lam sang
Bang 3. Céc dac diém lam sang

TSG TSG nang Téng
Triéu chimg lam sang (n=26) (n=21) (n=47)
n % n % %

Dau dau 5 19,2 7 33,3 12 25,5
Phu toan 2 77 12 571 14 29,8
Nhin mo 0 - 1 4.8 2,1
Dau vung thugng vi 0 - 1 4,8 2,1
Phu phai 0 - 0 - -
Dac diém tidng HA:

- HATT (mmHg) 146,3 £ 6,9 173,6 £16,8 158,3+18,3

- HATTr (mmHg) 92,753 112,4 £16,1 101,3+15,0
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Phéan loai murc d6 tang HA:

- bo1 21 80,8 0 - 21 44,6
-bo2 5 19,2 8 38,1 13 27,7
-bo63 0 - 13 61,9 13 277

Chi c6 29,8% trudng hop TSG cé dau hiéu phu toan than, ty 1é nay trong nhém TSG néng la 57,1%,trong nhém TSG
khong cé dau hiéu nang chi 7,7%.
C6 80,8% trudong hop TSG khéng cé triéu chirng nang cé HA tang doé 1, trong khi d6 nhém TSG nang c6 61,9%
truong hop HA tang d6 3.
Bang 4. bac diém can |am sang

Dic diém can l1am sang TSG TSG nang Tong
(n=26) (n=21) (n=47)
Hong cau (T/1) 43+0,5 4,4 +0,5 43+0,5
Hemoglobin (g/1) 1234 14,6 123,5+17,6 1234+ 158
Bach cau (G/I) 97+1,8 10,128 98+23
Tiéu cau (G/I) 2139+725 213,2 £ 68,8 213,6 £70,0
Protein niéu (g/1) 0,78+0,7 30+1,1™ 1,8+1,4
Ure (mmol/I) 40+1,2 45+1,3 42+1,3
Creatinine (umol/I 60,6 +11,5 62,6 +9,4 61,5+10,6
Axit uric (umol/I) 340,3 £ 82,8 405,1 + 85,50 369,31+ 89,2
SGOP (UI/1) 24,5+13,0 322+21,5 279+17,6
SGPT (UI/1) 17,4 £ 14,1 20,7 £13,1 189+13,6

So séanh trung binh giita 2 nhém TSG va TSG nang:“p < 0,05, © p < 0,001.
Noéng dé axit uric  nhém TSG nang (405,1+85,5umol/1) cao hon cé y nghia théng ké so véi nhdm TSG khong cé
dau hiéu nang (340,3 + 82,8 umol/l), p < 0,05.
Cdc chi sd can 1am sang khac khong khac biét gitra nhom TSG va TSG nang.
3.3. Két cuc thai ky
Bang 5. Thai gian va phuong phap cham dut thai ky

TSG TSG néng Téng
(n =26) (n=21) (n=47)
n % n % n %

Tudi thai két thuc thai ky 385+14 37,1 +270 379+22
Phan nhém tudi thai:

28 - 34 tuan 0 - 2 9,5 2 43

35-37 tuan 5 19,2 10 47,6 15 31,9

> 37 tuan 21 80,8 9 42,9 30 63,8
Phuong phap két thic thai ky:

Sinh thuong 5 19,2 1 4.8 6 12,8

Sinh tha thuat 0 - 0 - 0 -

M@ |y thai 21 80,8 20 95,2 41 87,2
Chi s6 Apgar phut thi 1

<7 diém 0 - 2 9,5 2 43

>7 diém 26 100,0 19 90,5 45 95,7
Chi s& Apgar phat thi 5

<7 diém 0 - 1 4.8 1 2,2

>7 diém 26 100,0 20 95,2 46 97,8

Can nang tré so sinh: 3338,5+598,8 2519 + 565,3™

So sdnh trung binh gitta 2 nhém TSG va TSG nang: “p < 0,05, ™ p < 0,0001
Ty |& m& |8y thai & nhém TSG 14 87,2%, ty 1é nay & nhém TSG nang lén dén 95,2%.

2972,3 +303,0
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Nhom TSG nang cé can nang tré so sinh thap hon va tudi thai két thuc thai ky nhd hon cé y nghia théng ké so vdi

nhém TSG khong c6 dau hiéu nang.

Bang 6. Bién ching

TSG TSG ning Tong
Bién chiing (n =26) (n=21) (n=47)
n % n % n %

Bién chirng me

- San giat 0 - 1 48 2,1

- T&rvong me 0 - 0 - 0 -
Bién ching thai va tré so sinh:

- Sinh non 3 11,5 8 38,1 11 23,4

- Thai chét trong t&r cung 0 - 1 48 1 2,1

- Thai cham tang trudng 0 - 6 28,6 6 12,8

- Ngat 0 - 3 14,3 3 4,3

- T& vong chu sinh 0 - 1 4,8 1 2,1

Ty 1é& xuat hién SG chiém 2,1% trong t8ng s& bénh
nhan TSG.

C6 23,4% truong hgp TSG sinh non trude 37 tuan. Ty
|é sinh non trong nhém TSG nang la 38,1%, trong nhom
TSG khoéng cé dau hiéu nang 1a 11,5%.

Ty |é t&r vong chu sinh 1a 2,1% (1 truong hop), xay ra
& nhom TSG nang.

4. BAN LUAN

4.1. Pac diém l1am sang va can lam sang

Trong thdi gian nghién ctru, Bénh vién da khoa Ha
Dong da quan ly va theo doi két thic thai ky 6213 trudng
hop, trong d6 c6 47 trudng hgp TSG phu hop tiéu chuén
chon da dugc thu nhan, theo ddi, nghién ctu. Ti lé TSG
la 0,8%, trong do 0,2% trudng hop thudéc nhéom TSG non
thang va 0,3% truong hgp TSG nang. Theo cac nghién
ctru trong nudc coéng bé trong thoi gian tir 2014 - 2019,
ti 1é TSG & Viét Nam dao dong tir 2,8 - 5,5% [5], ty 1é TSG
chung trén thé gidi theo bao céo cla T8 chirc Y t€ thé
giGi trong khoang 2 - 10%. Méc du nghién ctru ching t6i
da loai trir cac trudng hgp tang HA man tinh, cac trudong
hop tédng HA thai nghén, tuy nhién ty I&é nhom bénh ly nay
trong céc roi loan tang HA trong thai ky khong cao, nhin
chung ty 1é TSG trong nghién clru ching t6i twong doi
thap so vai dac diém mo hinh bénh tat noi chung trong
cac bao cao trudce day.

Diéu nay co6 thé duogc gidi thich do chinh sach mai vé
bdo hiém y t&, theo d6 cac bénh nhan TSG trén dia ban
cac huyén phia tdy nam Ha No6i phan nhiéu diéu tri tai
céc bénh vién chuyén khoa nhu Phu san Ha Noi, Phu san
trung wong. Do vay sé lugng bénh nhan TSG diéu tri tai
bénh vién da khoa Ha bong it hon cac nghién ctru dugc
thuc hién tai cac bénh vién chuyén khoa tuyén cugi nay.

Trong céc trudng hop TSG, triéu ching lam sang
chuing téi chi gap dau d4u, phu va tang HA (bang 3), két
qua nay tuong duong vai Truong Thi Linh Giang (2017)
ti lé dau dau 23,5%, tac gia Lé Hoai Chuong...cé ti [é dau
dau cao hon. biéu nay dugc giai thich vi déi tuong cua
ching t6i TSG nang it va tudi thai > 35 tuan chiém 95,7%.

Déc diém mau nay tuong tu mau nghién clru clia Truong
Thi Linh Giang v&i da s6 c6 tudi thai trén 34 tuan, tudi
thai trung binh 1a 38 tuan. Day cé thé |1a ly do khién cac
triéu chirng ndng cla TSG it gap trong mau cua ching
t6i [8-9]. Nghién ctru cta Lé hoai Chuong (2013) vdi ti lé
pht 100%, Nguyén Thi Thanh Loan 85,7% vi céc téc gia
nghién ctru trén déi twgng TSG nang va san giat, nghién
clru chiing téi chd y&u la nhém TSG khong cé dau hiéu
nang [9-10]. Nghién ctru cta Kooffreh, Ekott cé HATT
trung binh 158,1 + 19,3 mmHg, HATTr trung binh 101,7 +
14,9 mmHg. Nguyén Thanh Thay HATT trung binh 155,9
+ 14,8 mmHg, HATTr trung binh 99,9 + 12,2 mmHg. Sibai
va cong su TSG dugc coi la nang va c6 nguy co bién
ching khi HA trén 160/110 mmHg. Miguil M. va cong sy
dua ra ngudng HATTr la 115mmHg la yéu 16 tién luong
x&u [11-14]. Chang t6i nghién ctu tai bénh vién Ha Dong
c6 két qua HA trung binh déu & dudi ngudng nguy co cao
gay bién ching ndng dugc céc nghién ctru khac dua ra,
phu hop vdi ti 1& bién chirng khong cao va mirc do bién
chimng khong nang. Nhu vay, dac diém méau nghién ctru
tai Bénh vién Ha Bong it TSG nang nén cac triéu chirng
lam sang it cac triéu chirng nang.

Céc chi s6 can lam sang nghién ctu cua ching téi
c6 két qua nhu trong bang 4. Protein niéu c6 gia tri trong
ch@n doén nhung lai it c6 gid tri trong tién lugng va déanh
gid muirc do cua TSG. Theo Katz va cong su protein niéu
khong cé méi lién quan véi mg 18y thai. Mét phan tich
gbp hé théng cho rang mirc do protein niéu don thuan
khong c6 maéi lién hé manh mé véi két qua bat Igi, moi
tuong quan dugc tim thay gitra mic do protein niéu va
muc do nghiém trong cla bénh lam sang khéng du tin
céy dé co ich trén 1am sang [15]. Diéu nay phu hgp véi
két qua cda ching t6i tai Ha Dong protein niéu trung binh
thap 1,8 + 1,4g/l nhung ti I&é mé |4y thai kha cao 87,2%.
Céc chi s6 vé huyét hoc co két qua tuong tu nghién ctu
clia Nguyén Thanh Thuy sé lugng héng cau trung binh
4,5 + 0,6x10'%/I, Hb trung binh 129,1 + 15,3 g/I, s0 lugng
ti€u cau trung binh 205,8 + 60,7 ti€u cau/mm3[12]. Theo
Duley va cong su trong nhitng truong hop TSG nang
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de doa san giat thi hong cau va Hct déu tang va 100%
trudng hop cé Het tang déu co bién chirng & me va con.
& nhitng san phu bi TSG n3ing c6 hién tugng giam thé tich
huyét twong do t8n thuong t€ bao néi mac mach mau va
do gidam &p luc keo lam cé dac mau [16]. S6 luong ti€u
cau giam theo thai gian bdo hiéu dién tién ndng, dac biét
la nguy co héi chirng HELLP va san giat rat cao. Miguil
va Chekairi thi giam ti€u cau la mot yéu té tién lugng xau
cua TSG [14]. K&t qua nghién ctu cla chdng toi ciing
phan anh diéu tuong tu, sé luvgng hdng cau, ti€u cau, Het
khong co su thay d&i nhiéu nén cac du hau xau khong
xuét hién trong mau nghién ctru nay.

Néng do axit uric tang cao trong TSG la bi€u hién
gian ti€p clia mot s6 tinh trang bat lgi cho san phu va
thai nhi nhu gidm ty & loc cau than, tang sy hinh thanh
gbc tu do, ndong do axit lactic trong mau me tang, nhau
thai thiéu oxy. Nghién ctru chiing téi cling twong dong khi
nong dé axit uric & nhém TSG ndng cao hon ¢ y nghia
thong ké so véi nhom TSG khong ¢ ddu hiéu nang. Tran
Thi Khdm dua ra két qua axit uric téng trén 340 pmol/I
lam tdng nguy co mé lay thai [17]. Theo Nair A. va Sav-
itha C. cho rdang cé m&i tuong quan gilra néng do axit
uric véi mirc dé nghiém trong clia TSG va céac két cuc
bt lgi cho thai nhi [18]. D&i vai céc chi s6 cén 1am sang
khac, mau ching t6i da sd thuéc nhom TSG khong co
d&u hiéu néng, cac chi s6 can 1am sang khéng thay dai
dang ké gilra cac nhom. Tuy vay, theo Tran Thi Kham
khi SGOT tang trén 31 Ul/I két hgp vaéi protein mau <60
g/l thi c6 nguy co suy gan tang 7 Ian so vdi truong hop
men AST< 31 Ul/I kém protein mau > 60g/I. Theo Mol va
cong su trong TSG men gan thudng tang trong béi canh
TSG nang, dac biét khi cé bién ching héi chirng HELLP
[17], [19]. Nghién ctru cia Nguyén Thanh Thuy ure mau
trung binh la 5,5 £ 2,7 mmol/|, creatinin mau trung binh
la 74,4 £ 22,2 ymol/I [12]. TSG nang ure mau cé thé tang
khi c6 t6n thuong viém than, creatinin mau tang chirng
td kha nang loc cla cau than giam trong suy than. Do
dé, mét s6 tac gia cho rang murc do téng ure va creat-
inin trong mau me cé lién quan véi miéc d6 nédng cla
bénh. Theo Ng6 Van Tai néu san phu TSG c6 ure mau
> 6,6 mmol/l k&t hgp véi creatinin > 110umol/| thi ty 1é
suy than la 52,6% [20]. Ty lé cac bién ching suy chirc
nang gan, chirc nang than trong nghién ctru ching toi
khong gap, céc chi s6 sinh hoa phan énh chirc nang gan,
chic nang than khéng cé su khac biét co y nghia gitra
cac nhom theo mirc d6 bénh. Ngoai ra, nghién ctru cua
chung t6i thuc hién & bénh vién Ha Dong véi dac diém
mau |4 tudi thai trung binh 1én, ti 1é TSG néng it, thai gian
tir lic vao vién dén khi dinh chi thai nghén ngan 24-48
gio nén khéng ghi nhan su thay déi vé cac chi s6 huyét
hoc, sinh hda. Cac chi s6 sinh hda déu khong vuot qua
cdc ngudng nguy co nhu cac nghién ctru trong va ngoai
nudc dua ra phl hgp két qua ti 1é TSG néng it, ti 1é bién
chirng thap.

4.2, Két qua thai ky va bién chiing

Két qua thai ky trong nghién clru chiing t6i tuong déi
t6t (bang 5, 6), tudi thai trung binh cham dut thai ky 1a
37,9 £ 2,2 tuan, nhom TSG nang cé tudi thai cham durt
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thai ky trung binh 1a 37,1 + 2,7 tuan, mac du tudi thai
nay thap hon cd y nghia so vgi nhom TSG khong cé dau
hiéu ndng (38,5 + 1,4 tuan). Tuy nhién, tudi thai trung binh
cham dut thai ky trong nghién ctru ching t6i, dédc biét la
nhém TSG nang la hoan toan chap nhan dugc trong moé
hinh quan ly bénh ly TSG chung. Céc bién chirng lién quan
dén két qua so sinh trong TSG, déc biét 1a TSG nang, da
s0 lién quan dén tudi thai khi budc phai chdm dut thai ky
non thang hodc cuc non do khong thé kiém soat t6t tinh
trang bénh ly me. Tui thai lic sinh c6 63,8% truong hop
da thang va chi c6 4,3% truang hop (2 sén phu) thude
nhém sinh cuc non (dudi 28 tuan), da kéo theo céac két
qua thai ky trién vong trong nghién ctru ching t6i, dac
biét doi véi tré so sinh. Can nang trung binh tré so sinh
la 2972,3 + 303,0 gram (nhém TSG ndng 2519 + 565,3
gram), 95,7% trudng hop TSG c6 tré so sinh vai chi s6
apgar trén 7 diém & phut thd 1 va 97,8% truong hop tré
sa sinh véi chi s6 apgar trén 7 diém & phut tha 5. D6i voi
céc nghién ctu trong nudce khac, nghién ciru Nguyén Thi
Thanh Loan (2012) cé nhiéu thai non thang phai dinh chi
hon 45,8%, ti 1é thai < 35 tuan khi dinh chi thai nghén Ia
24,4% do vay can nang trung binh tré so sinh 1a 2800 +
801,2gram, ti 1& thai c6 trong lugng < 2500gram la 39,1%,
chi s6 Apgar phut thir nhat < 7 diém chiém 47,2%. Ng-
hién clru ciia Nguyén Thi Anh (2012) ti 1é tré so sinh ¢c6
can nang < 2500gram la 66,5% va 31% s6 tré co chi s6
Apgar & phat thr nhat < 7 diém [10], [21]. Nhu vay, nghién
ctru ching t6i mét Ian nita khdng dinh két qua thai ky bat
lgi dGi v&i tré so sinh chu yéu lién quan dén tudi thai khi
cham dut thai ky.

Ty |&é mo 13y thai trén bénh nhan TSG trong nghién
ctru ching t6i la 87,2%, ty 1é nay & nhom TSG néng
Ién dén 95,2%. Ti Ié ma |ay thai ching t6i cao hon cla
Nguyén Thj Thanh Loan (2012) 14 66,8% va ti & sinh bang
forceps la 7,4%. Miguil, Chekairi (2008) ti 1é m& |dy thai
1a 71% [10], [14]. Nghién ctru ctda Nankali (2013) dua ra
ti 16 mo 13y thai la 65,6%, Kooffreh (2014) ti 1é md 14y
thaila 71,2% [11], [22]. M6t nghién ctru cda tac gia Pham
Thi Huong Giang thuc hién tai bénh vién da khoa tinh
Thanh Héa véi kha nang theo déi chuyén sau chuyén da
trén bénh nhan TSG nang han ché so véi cac bénh vién
chuyén khoa tuyén cudi cung cho ty 1é ma |13y thai twong
tw [23]. Méc du céc s6 liéu két qua chung t6i dua ra
twong dong véi mot sé nghién ciru khdc, tuy nhién ching
t6i nhan thay, ty 16 mad |ay thai trén d6i twgng TSG, déc
biét & nhém TSG c6 céc diu hiéu ndng la cao hon nhiéu
so véi ty 1é mé lay thai chung hién nay va cao hon so
V@i ty 1é mé |8y thai trén cac san phu khac tai bénh vién.
Nghién ctru ching t6i cé ty & tré non thang thap, can
ndng tré so sinh khéng qua nhd, ty 1&é nhéom TSG nang
va cac bién chirng kém theo khong cao (bang 6), nhitng
dac diém trién vong nay cé thé gép phan tang ty |é sinh
duong am dao thanh cong tai dia diém nghién ctu.
Nhung két qua ngugc lai, trong nghién clru ching t6i, chi
€6 12,8% truong hop TSG sinh thudng thanh cong, khéng
c6 truong hop nao sinh hd tro tha thuat. Day 1a mét trong
nhirng han ché tai dia di€ém chiing t6i nghién ctru. Ngoai
ra, ty 1& sédn phu dugc dinh chi thai nghén trong vong 24-



48 gio tir khi dugc chdn doén TSG va nhap vién tuong
déi cao, cham dut thai ky sém khi phat hién bénh c6 thé
lién quan dén ty |é thai trudng thanh tuong déi cao trong
ma&u nghién clru ching t6i va xtr ly sém cé thé han ché&
phan nao tién trién nang thém cda bénh, nhung diéu nay
cling phan nao han ché ty Ié thai phu dugc theo dbi sinh
dudng am dao hodc dugce khai phat chuyén da két thic
thai ky sau khi da ki€ém soat 6n dinh tinh trang me. Day |a
nhirng hién trang ma chdng t6i can nd luc dé khac phuc
va cai thién quan ly bénh ly TSG t6t hon.

Céc bién chirng mau chdng t6i it gdp nhu trong bang
6, ti 1& cac bién ching nhin chung thap hon so véi ng-
hién ctru trén d6i twgng TSG nang cldia Nguyén Thi Thanh
Loan, céc ti Ié nay déu cao hon mét céch rd rang vai san
giat 26,2%, rau bong non 10,8% [10]. Theo Tran Thi Kham
nguy co xay ra cac bién chirng con tang lén khi protein
niéu tang cao, protein niéu >3g/l két hgp HATTr = 90
mmHg nguy co sinh non tang lén 3,1 [an. Theo Srinivas
va cong su TSG lam téng ti [& thai cham phat trién trong
t&r cung 1én khoéang 2-3 1an [17], [24]. Nghién clru chiing
t6i thue hién tai bénh vién Ha Déng, tudi thai trung binh
I6n, céc chi s vé huyét hoc va sinh hda mau vé co ban
khong thay d8i nhiéu, ti I& bién chirng chung tuong déi
thap. Tuy vay, nhom tién san giat nang cé can nang tré
s0 sinh thap hon, tudi thai két thic thai ky nhé hon so véi
nhém khéng c6 dau hiéu nang. Bién chirng san giat va
t&r vong chu sinh chiém 2,1% va déu xay ra & nhom tién
san giat ndng. Méac du céc bién ching xay ra nhu tré non
théng, tré cham phat trién trong t&r cung...déu cé thé xur
tri duoc tai chd khong phai chuyén tuyén trén. Nhung
dac diém nay can duoc luu y trong quan ly thai ky TSG
déc biét § nhom TSG nang.

5. KET LUAN

Sau khi khao sat 47 truong hgp TSG trong téng s6
6213 truang hop theo doi két thic thai ky tai bénh vién
Ha Dong, chuing t6i cé mot sé két luan sau:

- Ty 1é TSG & Bénh vién Ha Dong tuong doi thap, ty 1é
TSG - SG chung la 0,8%, trong dé 0,2% trudng hop thudc
nhém TSG non thang va 0,3 % trudong hop TSG nang. Chi
€6 29,8% truong hop TSG cé dau hiéu phu bénh ly, 80,8%
truong hop TSG khong cé dau hiéu ndng tang HA murc
d6 1, nhém bénh ndng c6 61,9% truong hop tang HA do
3. Néng do axit uric & nhém TSG ndng cao hon cé y nghia
thong ké so véi nhém TSG khong cé dau hiéu nang. Cac
triéu ching khac khong dac hiéu & 2 nhom.

- Ty 1é mé 13y thai & nhom TSG - SG tuong ddi cao
87,2%, va ty 1& nay & nhdm TSG nang lén dén 95,2%.
Nhom TSG nédng c6 can nang tré sa sinh thap hon va tudi
thai két thuc thai ky nho hon c6 y nghia théng ké so véi
nhom TSG khéng co6 diu hiéu nang, ty 1& cac bién chirng
déu theo chiéu hudng bat lgi & nhém TSG néng.
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