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Ñaïi cöông

Sanh non ñöôïc ñònh nghóa laø tuoåi thai luùc sanh 

döôùi 37 tuaàn (< 259 ngaøy). Sanh non laø nguyeân 

nhaân haøng ñaàu gaây beänh taät vaø töû vong cho treû 

nhuõ nhi ôû caû nöôùc phaùt trieån vaø ñang phaùt trieån. 

Boán tieán trình daãn ñeán sanh non: hoaït hoùa vuøng haï ñoài 

– tuyeán yeân – tuyeán thöôïng thaän; vieâm nhieãm, nhieãm 

truøng; xuaát huyeát maøng ruïng; caêng daõn töû cung (trong 

tröôøng hôïp ña thai hay ña oái).

Bieán chöùng hoâ haáp vaø tim maïch xaûy ra trong giai ñoaïn 

sô sinh, trong khi ñoù,  bieán chöùng taâm thaàn kinh thöôøng 

xaûy ra sau khi treû ñaõ xuaát khoûi ñôn vò chaêm soùc taêng 

cöôøng sô sinh (neonatal intensive care unit – NICU).

Phaân loaïi theo tuoåi thai:

 34 – 37 tuaàn: sanh non muoän

 32 – 34 tuaàn: non

 25 – 32 tuaàn: raát non

 < 25 tuaàn: cöïc non

Phaân loaïi theo caân naëng:

 < 2500g: nheï caân (LBW)

 < 1500g: raát nheï caân (VLBW)

 <1000g: cöïc nheï caân (ELBW)

Sanh non vaø nheï caân chieám 35% (128,000 treû/naêm) 

nguyeân nhaân töû vong sô sinh taïi Vieät Nam. Tæ leä töû vong 

phuï thuoäc vaøo möùc ñoä non thaùng, chuûng toäc, cô ñòa 

ngöôøi meï, khaû naêng chaêm soùc sô sinh, baát thöôøng baåm 

sinh.

Chaêm soùc tieàn saûn 

Cha meï caàn ñöôïc thoâng tin ñaày ñuû veà khaùm söùc khoûe 

vaø theo doõi thai, caàn bieát caùc yeáu toá nguy cô sanh non.

Caùc yeáu toá nguy cô sanh non: 

 Ña thai:  2-3% treû sinh soáng (17% döôùi 37 tuaàn, 

32% döôùi 32 tuaàn)

 Nhieãm truøng: theo WHO, ñieàu trò nhieãm truøng tieåu 

khoâng trieäu chöùng laøm giaûm taàn suaát sanh non vaø 

sanh nheï caân

NGUY CÔ
THÖÔØNG GAËP ÔÛ
TREÛ SANH NON
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 Yeáu toá gen

 Ñaëc ñieåm nhaân chuûng hoïc: Tuoåi meï, chuûng toäc 

vaø tình traïng kinh teá, hoân nhaân seõ aûnh höôûng ñeán 

nguy cô sinh non

 Loái soáng: thoùi quen vaän ñoäng, quan heä tình duïc 

khoâng laø yeáu toá nguy cô sinh non, cheá ñoä dinh döôõng, 

caân naëng vaø söï taêng caân trong thai kyø, huùt thuoác laù, 

nghieän, stress

 Yeáu toá coå töû cung vaø töû cung: coå töû cung ngaén, 

phaãu thuaät khoeùt choùp ñeå ñieàu trò u taân sinh bieåu moâ, 

baát thöôøng töû cung (töû cung 1 söøng, töû cung ñoâi, u 

meàm cô trôn)

 Thieáu maùu: taïi thôøi ñieåm 12 tuaàn, hemoglobin < 9,5 

g% laøm taêng nguy cô sinh non. Thieáu maùu ôû tam caù 

nguyeät thöù 3 thì khoâng lieân quan nguy cô sinh non.

 Yeáu toá thai nhi: chaäm taêng tröôûng, baát thöôøng baåm 

sinh, beù trai

Ñôn vò chaêm soùc taêng cöôøng 
sô sinh

Caùc vaán ñeà thöôøng gaëp:

 Suy hoâ haáp: 44% 

 Coøn oáng ñoäng maïch caàn ñieàu trò: 29%

 Loaïn saûn pheá quaûn phoåi: 22% 

 Nhieãm truøng muoän: 22% 

 Xuaát huyeát naõo thaát ñoä III, IV: 12% 

 Vieâm ruoät hoaïi töû (NEC - necrotizing enterocolitis): 

7% 

Taïi phoøng sanh, neáu xöû trí hôïp lyù coù theå laøm giaûm bieán 

chöùng sôùm. Thí duï, chæ ñònh döï phoøng surfactant cho 

treû raát non taïi phoøng sanh coù theå laøm giaûm nguy cô suy 

hoâ haáp caáp vaø caùc bieán chöùng phoåi khaùc nhö traøn khí 

maøng phoåi hay khí pheá thuûng moâ keõ.

Haàu heát treû VLBW caàn hoài söùc taïi phoøng sanh.Theo thoáng 

keâ cuûa NICHD Neonatal Research Network (National 

Institute of Child Health and Human Development)  

trong 2 naêm 1995 vaø 1996:

 69% treû caàn ñaët noäi khí quaûn

 7%: caàn ñieàu trò hoài söùc

 Treû 501 – 750g: apgar < 3 taïi 5 phuùt laø 27%

 1251 – 1500g: apgar < 3 taïi 5 phuùt laø 3%

Haï thaân nhieät: do dieän tích da lôùn maø cô theå khoâng 

taïo ñuû nhieät, gaây roái loaïn chuyeån hoùa nhö haï ñöôøng 

huyeát vaø toan hoùa maùu. Nhieät ñoä luùc nhaäp vieän coù lieân 

quan tôùi tæ leä töû vong vaø nhieãm truøng muoän. Tuy nhieân 

khoâng lieân quan nguy cô vieâm ruoät hoaïi töû, xuaát huyeát 

naõo vaø thôøi gian thoâng khí cô hoïc.

Xöû trí 

Taïi phoøng sanh: duy trì nhieät ñoä phoøng toái thieåu 

250C, lau khoâ treû ngay sau khi sanh, côûi boû khaên meàn 

öôùt, söôûi aám treû vôùi ñeøn söôûi, ñoäi noùn, maëc aùo, uû aám, tuùi 

polyurethane, cho tieáp xuùc da – da vôùi meï hoaëc ngöôøi 

thaân trong gia ñình.

Taïi NICU: treû naèm loàng aáp, giöôøng söôûi aám, thoa 

thuoác laøm meàm da nhö thuoác môõ, daàu haït höôùng döông 

giuùp ngaên maát nöôùc vaø nhieät.

Bieán chöùng hoâ haáp: Hoäi chöùng suy hoâ haáp (respiratory 

distress syndrome –RDS) do thieáu surfactant. Tuoåi thai 

caøng nhoû, nguy cô caøng cao.

Loaïn saûn pheá quaûn phoåi: beänh phoåi maïn tính, 

thöôøng gaëp ôû treû VLBW, ñöôïc ñònh nghóa laø söï leä thuoäc 

oxy luùc 36 tuaàn tuoåi.

Côn ngöng thôû: 25% treû sanh non.

Treû caàn theo doõi lieân tuïc nhòp tim vaø hoâ haáp ngay sau 

sanh. Theo doõi söï oxy hoùa traùnh haï hay taêng oxy maùu.
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Bieán chöùng tim maïch:

Coøn oáng ñoäng maïch (Patent ductus arteriosus–

PDA): thöôøng gaëp ôû khoaûng 30% treû VLBW. Trieäu 

chöùng tuøy thuoäc vaøo kích thöôùc cuûa shunt vaø ñaùp öùng 

cuûa phoåi vaø tim. Trieäu chöùng ña daïng goàm ngöng thôû, 

suy hoâ haáp, suy tim.

Haï huyeát aùp ngay sau sanh thöôøng do xuaát huyeát naõo 

thaát. Ñieàu naøy aûnh höôûng ñeán söï phaùt trieån thaàn kinh 

sau naøy.

 Trong 1 nghieân cöùu hoài cöùu treû 23 ñeán 25 tuaàn tuoåi thai 

coù huyeát aùp thaáp (huyeát aùp trung bình 3 laàn ño khoaûng 

25 mmHg trong 72 giôø ñaàu tieân) so vôùi treû coù huyeát aùp 

bình thöôøng thaáy phaùt trieån thaàn kinh keùm hôn so vôùi 

nhoùm chöùng luùc 18 ñeán 22 thaùng tuoåi. Nhoùm haï huyeát 

aùp khoâng ñieàu trò gì coù tæ leä baïi naõo, ñieác cao hôn vaø 

thang ñieåm Bayley thaáp hôn so vôùi nhoùm coù ñieàu trò.

 Nguyeân nhaân: do ngaït chu sinh hay PDA coù thay ñoåi 

huyeát ñoäng, nhieãm truøng, haï oxy maùu, caùc thuï theå vaø 

heä thoáng ñieàu hoøa huyeát aùp chöa tröôûng thaønh.

 Ñieàu trò: dung dòch ñieän giaûi (normal saline) hay dung 

dòch keo (huyeát töông töôi ñoâng laïnh hay albumine), 

taêng söùc co boùp cô tim thì Dopamine khôûi ñaàu toát hôn 

laø Dobutamine. Neáu moät mình Dopamine khoâng hieäu 

quaû coù theå theâm Dobutamine vaø Epinephrine. Söû duïng 

Milrinone sôùm (3 giôø ñaàu laø 0,75 mcg/kg/phuùt sau ñoù duy 

trì 0,2 mcg/kg/phuùt cho ñuû 18 giôø). Khoâng coù söï khaùc 

bieät so vôùi nhoùm khoâng söû duïng. Glucocorticoid ñöôøng 

toaøn thaân duøng trong tröôøng hôïp haï huyeát aùp baát trò.

Xuaát huyeát naõo: Taàn suaát khoaûng 12% ôû treû VLBW.  

Nhaèm traùnh bieán chöùng naøy caàn phaûi hoài söùc nhanh vaø 

hieäu quaû, traùnh roái loaïn huyeát ñoäng, traùnh caùc tình traïng 

laøm toån thöông naõo nhö thieáu oxy maùu, taêng oxy maùu, 

taêng hay giaûm CO2 maùu.

Roái loaïn ñöôøng huyeát: neân theo doõi thöôøng quy sau 

sanh 1 – 2 giôø.

Vieâm ruoät hoaïi töû: 2 – 10% treû VLBW.

Nhieãm truøng: khôûi phaùt muoän sau 3 ngaøy tuoåi. Taàn 

suaát 21% treû VLBW. Taùc nhaân: gram döông chieám 

70%, Staphylococcus coagulase (-) chieám 48%, naám 

chieám 9%.

Beänh voõng maïc treû non thaùng: do roái loaïn taêng 

sinh maïch maùu vuøng voõng maïc.

Theo doõi

Chaêm soùc sô sinh ngaøy caøng toát laøm caûi thieän söï soáng 

cuõng nhö caûi thieän haäu quaû phaùt trieån taâm thaàn kinh.  

Treû sau khi xuaát vieän phaûi ñöôïc taùi khaùm ñeàu ñaën, giöõ 

lieân laïc vôùi gia ñình beänh nhaân, giuùp treû hoøa nhaäp vôùi 

gia ñình, tröôøng hoïc vaø coäng ñoàng vaø giao tieáp ñöôïc vôùi 

nhaân vieân y teá. Phaûi coù chæ daãn ñeå theo doõi beänh nhaân 

veà chöùc naêng nghe, nhìn vaø phaùt trieån taâm thaàn kinh.

Khaû naêng nghe phaûi ñöôïc kieåm tra tröôùc khi xuaát vieän 

khoûi NICU. Luùc treû ñaït 5 – 6 thaùng tuoåi hieäu chænh, phaûi 

ñöôïc kieåm tra laïi. Neáu baát thöôøng phaûi ñöôïc ño thính 

löïc. Neáu treû maát chöùc naêng nghe, caàn phaûi hoäi chaån 

thính hoïc gia, baùc só tai muõi hoïng vaø chuyeân gia ngoân 

ngöõ hoïc nhaèm tìm phöông aùn ñieàu trò.

Thò löïc: treû sanh non coù nguy cô beänh lyù voõng maïc 

(retinopathy of prematurity –ROP). Caàn taàm soaùt cho 

treû < 30 tuaàn hoaëc treû > 1500 g hay treân 30 tuaàn maø 

coù nhieàu nguy cô. Taàm soaùt luùc 4 – 6 tuaàn sau sanh, Taùi 

khaùm moãi 1 – 3 tuaàn cho ñeán khi caùc maïch maùu voõng 

maïc tröôøng thaønh. Luùc 9 -12 thaùng, caàn kieåm tra caùc taät 

veà maét nhö taät laùc maét, caän thò, loaïn thò. 

Baát thöôøng nhaän thöùc vaø vaän ñoäng: nhaèm coù chöông 

trình can thieäp vaø giaùo duïc ñaëc bieät. Treû nhoû duøng thang 

ñieåm Baley, treû lôùn duøng chæ soá IQ.

Caùc daáu hieäu cuûa baïi naõo: giaûm tröông löïc cô, co cöùng, 

tö theá baát thöôøng. Caàn ñöôïc khaùm vaø theo doõi bôûi 

chuyeân gia thaàn kinh.

Chaäm hoïc hoûi vaø ngoân ngöõ: döïa theo tuoåi thai, tuoåi hieäu chænh.
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