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Beänh töï mieãn laø nhoùm beänh lyù ñöôïc cho laø coù 

lieân quan ñeán moät soá tai bieán trong thai kyø nhö 

saåy thai, thai löu, tieàn saûn giaät. Trong nhoùm 

beänh lyù naøy, lupus ñoû heä thoáng vaø hoäi chöùng khaùng 

phospholipid thöôøng bò chaån ñoaùn nhaàm laãn, daãn ñeán 

nhöõng can thieäp khoâng ñuùng möùc trong ñieàu trò. Khaùng 

phospholipid khoâng chæ laø vaán ñeà ñaùng quan taâm cuûa 

baùc só saûn khoa maø coøn laø vaán ñeà löu taâm cuûa nhöõng 

baùc só hoã trôï sinh saûn, do saåy thai lieân tieáp sau hoã trôï 

sinh saûn.

SÔ LÖÔÏC VEÀ  HOÄI CHÖÙNG 
KHAÙNG PHOSPHOLIPID 
(ANTI PHOSPHOLIPID 
SYNDROME – APS)

Hoäi chöùng khaùng phospholipid (APS hay APLS) laø moät 

roái loaïn mieãn dòch gaây huyeát khoái ñoäng tónh maïch vaø 

lieân quan ñeán nhieàu tai bieán saûn khoa nhö saåy thai lieân 

tieáp, sanh non, thai cheát löu vaø tieàn saûn giaät, saûn giaät. 

APS ñaëc tröng bôûi söï hieän dieän cuûa khaùng theå khaùng 

phospholipid (antibodies against phospholipid – aPL), 

khaùng theå khaùng cardiolipin (anticardiolipin antibodies – 

aCL) vaø beta-2 glycoprotein (apolipoprotein H) hoaëc coù 

baèng chöùng cuûa roái loaïn ñoâng maùu. Tuy nhieân cuõng coù 

khoaûng 5% ngöôøi khoûe maïnh bình thöôøng coù aPL trong 

cô theå (Elise Belilos vaø cs., 2009), do ñoù, aPL vaãn chöa 

ñöôïc xaùc ñònh roõ coù lieân quan ñeán sinh beänh hoïc cuûa 

APS hay khoâng hay chæ laø yeáu toá phuï.

APS goàm APS nguyeân phaùt vaø APS thöù phaùt. APS 

nguyeân phaùt laø khi coù chaån ñoaùn APS vaø khoâng keøm 

theo baát kyø roái loaïn mieãn dòch naøo khaùc. APS thöù phaùt 

laø nhoùm APS coù beänh töï mieãn naøo ñoù keøm theo, thoâng 

thöôøng nhaát laø Lupus ñoû heä thoáng (SLE), vieâm khôùp 

daïng thaáp; tình traïng nhieãm truøng (HIV, CMV, vieâm gan 

C...) hoaëc beänh lyù aùc tính. Trong moät soá ít tröôøng hôïp, 

APS coù theå daãn ñeán suy ña cô quan, gaây ña huyeát khoái 

vaø daãn ñeán töû vong, tröôøng hôïp naøy ñöôïc goïi laø APS theå 

nguy caáp (CAPS). 

APS thöôøng deã chaån ñoaùn laàm vôùi lupus anticoagulation 

(LA), beänh nhaân maéc APS coù theå coù hay khoâng maéc 

SLE keøm theo vaø LA thöôøng lieân quan ñeán chöùng xuaát 

huyeát töï mieãn hôn laø huyeát khoái ñoäng tónh maïch. Gaàn 

ñaây, ñeå haïn cheá chaån ñoaùn laàm, APS ñöôïc phaân loaïi 

goàm 2 nhoùm, APS coù hay khoâng coù thaáp khôùp ñi keøm.

HOÄI CHÖÙNG
KHAÙNG PHOSPHOLIPID 
– MOÄT SOÁ VAÁN ÑEÀ 
THÖÔØNG GAËP
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TIEÂU CHUAÅN CHAÅN ÑOAÙN 
APS (Myyakis vaø cs., 2006)

Laâm saøng

 Huyeát khoái maïch maùu (bao goàm caû ñoäng maïch, tónh 

maïch, mao maïch) ôû baát kyø cô quan naøo trong cô theå, 

chaån ñoaùn baèng hình aûnh hoïc hay giaûi phaãu beänh. Veà 

maët giaûi phaãu beänh, huyeát khoái coù theå hieän dieän maø 

khoâng coù daáu hieäu vieâm thaønh maïch.
 Töøng coù tai bieán saûn khoa nhö: 

 Saåy thai lieân tieáp (STLT) ít nhaát 3 laàn thai <10 tuaàn; hoaëc  

 Coù ít nhaát 1 laàn thai cheát trong töû cung >10 tuaàn; 

hoaëc

 Ít nhaát moät laàn sinh non tröôùc 34 tuaàn vì saûn giaät, tieàn 

saûn giaät naëng hay nhau bong non.

Caän laâm saøng

 Khaùng theå khaùng cardiolipin huyeát thanh döông tính 

(IgG vaø/hay IgM) möùc ñoä trung bình hay cao (>40 GPL 

hay MPL, hoaëc >baùch phaân vò thöù 99)
 Lupus anticoagulant (LAC) huyeát thanh döông tính.
 Khaùng theå khaùng b2 glycoprotein I huyeát thanh döông 

tính (IgG vaø/hay IgM)

Caùc xeùt nghieäm treân phaûi thöïc hieän ít nhaát 2 laàn caùch 

nhau 12 tuaàn.

Beänh nhaân ñöôïc chaån ñoaùn maéc APS khi coù ít nhaát moät 

trieäu chöùng laâm saøng vaø moät trieäu chöùng caän laâm saøng 

keøm theo.

Moät soá beänh lyù lieân quan ñeán APS nhöng khoâng thuoäc 
tieâu chuaån chaån ñoaùn bao goàm:

 Beänh lyù tim maïch: suøi (thöôøng gaëp trong vieâm noäi 
taâm maïc nhieãm truøng), daøy van tim, roái loaïn chöùc 
naêng tim - beänh maïch vaønh

 Livido reticularis hoaëc ban treân da
 Giaûm tieåu caàu
 Hoäi chöùng thaän hö
 Beänh lyù thaàn kinh: côn thieáu maùu naõo thoaùng qua, ñoät 

quî, roái loaïn vaän ñoäng ôû ngöôøi cao tuoåi, giaûm trí nhôù, 

migraine, ñoäng kinh

Moät soá vaán ñeà lieân quan ñeán ñieàu trò APS

APS vaø saåy thai lieân tieáp

Choïn löïa ñaàu tay cho ñieàu trò nhöõng beänh nhaân saåy thai 

lieân tieáp lieân quan ñeán APS bao goàm aspirin vaø heparin 

khoâng phaân ñoaïn (unfractionated heparin). Moät vaøi y 

vaên cuõng khuyeán nghò söû duïng heparin troïng löôïng 

phaân töû thaáp (low molecular weight heparin – LMWH). 

Vieäc söû duïng nhöõng loaïi khaùng ñoâng naøy khieán nhieàu 

baùc só laâm saøng lo ngaïi, ñaëc bieät laø khi söû duïng trong 

thai kyø. Vaán ñeà ñaët ra bao goàm: söû duïng ñôn trò lieäu (chæ 

coù aspririn lieàu thaáp) hay phoái hôïp aspirin vaø LMWH 

hoaëc heparin khoâng phaân ñoaïn? Baét ñaàu ñieàu trò khi naøo 

ñeå coù taùc duïng döï phoøng saåy thai? Ngöøng söû duïng khi 

naøo ñeå an toaøn cho meï vaø thai?

Theo moät phaân tích goäp vaø toång quan heä thoáng veà söû 
duïng heparin ñieàu trò saåy thai lieân tieáp lieân quan APS 
(Ziakas vaø cs., 2010) so saùnh giöõa hieäu quaû cuûa aspirin 
phoái hôïp heparin (LMWH hay heparin khoâng phaân ñoaïn) 
vaø aspirin ñôn thuaàn cho thaáy phoái hôïp trò lieäu coù hieäu quaû 
döï phoøng saåy thai 3 thaùng ñaàu thai kyø (OR 0.26, 95%CI. 
NNT 4). Khoâng coù baèng chöùng cho thaáy hieäu quaû töông töï 
sau tam caù nguyeät 1. Phaùc ñoà söû duïng trong nghieân cöùu 
cuûa Kutteh vaø coäng söï (1996) bao goàm: aspirin 81mg/
ngaøy hoaëc aspirin phoái hôïp 5000 ñôn vò heparin khoâng 
phaân ñoaïn tieâm döôùi da 2 laàn/ngaøy. Aspirin söû duïng tröôùc 
khi coù thai vaø baét ñaàu söû duïng heparin  ngay sau khi thöû 
thai döông tính. Heparin ñöôïc ngöøng söû duïng khi sinh, 
sau ñoù seõ baét ñaàu duøng laïi sau khi sinh vôùi lieàu baèng 
2/3 lieàu tröôùc ñoù trong 2-3 tuaàn. Moät nghieân cöùu khaùc 
cuûa Goel vaø coäng söï (2006) söû duïng phaùc ñoà töông töï 
nhöng ngöøng ñieàu trò khi thai ñöôïc 36 tuaàn. Keát quaû cho 
thaáy khoâng coù söï khaùc bieät treân keát quaû thai kyø cuõng nhö 
khoâng coù tröôøng hôïp huyeát khoái hay xuaát huyeát naëng. 
Coøn nghieân cöùu cuûa Rai vaø coäng söï, 75mg aspirin/ngaøy, 
coù hoaëc khoâng phoái hôïp heparin khoâng phaân ñoaïn 5000 
ñôn vò tieâm döôùi da 2 laàn/ngaøy, baét ñaàu khi thöû thai döông 
tính vaø ñöôïc ngaãu nhieân choïn coù hoaëc khoâng phoái hôïp 
heparin khi sieâu aâm thaáy hoaït ñoäng tim thai. Keát quaû 
cuõng khoâng cho thaáy söï khaùc bieät veå tuoåi thai khi sinh, 
troïng löôïng cuûa treû, khoâng coù tröôøng hôïp naøo xuaát hieän 

thuyeân taéc maïch do huyeát khoái.

Veà hieäu quaû cuûa LMWH, phaân tích goäp cuûa Ziakas vaø 

coäng söï (2010) cho thaáy khoâng coù söï khaùc bieät veà tyû leä 
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saåy thai sôùm (OR 0.7, 95% CI 0.34–1.45) vaø saåy thai 

muoän (OR 2.28, 95% CI 0.43–12.13) khi söû duïng phoái 

hôïp aspirin phoái hôïp LMWH. Phaùc ñoà söû duïng bao goàm 

75mg (hoaëc 81mg) aspirin/ngaøy vaø 5.000 ñôn vò LWMH 

tieâm döôùi da 1-2 laàn/ngaøy.

Toùm laïi, söû duïng aspirin (81 mg/ngaøy)  phoái hôïp heparin 
khoâng phaân ñoaïn (5000-10.000 ñôn vò tieâm döôùi da moãi 
12 giôø) coù tyû leä treû sinh soáng cao hôn ôû nhöõng tröôøng 
hôïp saåy thai lieân tieáp lieân quan APS. Vì nguy cô huyeát 
khoái vaãn coøn ôû tam caù nguyeät 3 vaø sau sinh do ñoù vaãn 

neân tieáp tuïc söû duïng theâm 2-3 tuaàn.

APS vaø hoã trôï sinh saûn 
APS hoaëc SLE coù lieân quan ñeán voâ sinh hay 
khoâng? 
Moät soá nghieân cöùu keát luaän suy thaän, beänh lyù tuyeán giaùp 
lieân quan ñeán SLE gaây voâ sinh do roái loaïn noäi tieát. Coù theå 
keå ñeán nhöõng nguyeân nhaân hieám muoän ôû nhöõng phuï nöõ 
coù SLE bao goàm: voâ kinh keøm ban naëng, suy thaän, suy 
buoàng tröùng thöù phaùt sau ñieàu trò cyclophosphamide, 
suy thaän. Hai nguyeân nhaân ñaàu thöôøng gaëp ôû nhöõng 
beänh nhaân lupus naëng. Suy thaän chuû yeáu lieân quan ñeán 
khoù khaên trong söû duïng thuoác vaø thôøi gian mang thai. 
Moái lieân heä giöõa APS, voâ sinh vaø keát quaû ñieàu trò hoã trôï 
sinh saûn thaáp, chöa coù chöùng cöù ñuû maïnh ñeå chöùng 
minh. Vì vaäy, taàm soaùt APS thöôøng quy ôû nhöõng phuï 
nöõ hieám muoän laø ñieàu khoâng caàn thieát, ngoaïi tröø nhöõng 

tröôøng hôïp coù saåy thai lieân tieáp.

Nguy cô khi kích thích buoàng tröùng (KTBT) ôû 
nhöõng phuï nöõ maéc APS laø gì? 
Khi kích thích buoàng tröùng, moái lo ngaïi chuû yeáu laø gia 
taêng noàng ñoä estradiol, daãn ñeán nhöõng tai bieán nhö lieät 
tuûy caét ngang, phaùt ban vaø thuyeân taéc ñoäng tónh maïch 
(phoåi, naõo, tim). Song haønh cuøng nguy cô naøy laø nguy 
cô thuyeân taéc maïch trong hoäi chöùng quaù kích buoàng 
tröùng. Tuy nhieân cho ñeán nay, tyû leä beänh nhaân thuyeân 
taéc maïch khi KTBT ôû beänh nhaân maéc APS laø raát thaáp.
Moät soá yeáu toá nguy cô gia taêng huyeát khoái khi KTBT 
bao goàm taêng noàng ñoä fibrinogen (coù lieân quan ñeán gia 
taêng noàng ñoä estradiol), giaûm antithrombin III, taêng tieåu 
caàu...Tuy nhieân, nhöõng thay ñoåi lieân quan ñeán ñoâng 
caàm maùu do taêng E2 laø khoâng cao vì khoaûng thôøi gian 
naøy ngaén, do ñoù nguy cô huyeát khoái khi KTBT ôû nhöõng 
beänh nhaân APS coù leõ chæ ñaùng löu yù ôû nhöõng beänh nhaân 

ñang coù huyeát khoái hoaëc tieàn caên thuyeân taéc maïch.

Höôùng xöû trí laâm saøng ñeà nghò tröôùc vaø sau 
kích thích buoàng tröùng
(Bellver vaø Pelilcer, Ovarian stimulation in SLE and 

APS, Fertil Steril 2009)
 Kích thích buoàng tröùng nheï
 Döï phoøng hoäi chöùng quaù kích buoàng tröùng
 Chuyeån 1 phoâi
 Ñieàu trò phoái hôïp: khaùng ñoâng, costicosteroids, öùc 

cheá mieãn dòch
 Chuyeån phoâi tröõ hoaëc xin-cho tröùng:

 Theo doõi chu kyø töï nhieân toát hôn can thieäp

 E2 töï nhieân toát hôn estrogen toång hôïp

 Haáp thu qua da toát hôn ñöôøng uoáng
 Hoã trôï hoaøng theå:

 Progesterone toát hôn hCG

 Progesterone töï nhieân toát hôn progesterone toång hôïp

 Ñöôøng ñaët aâm ñaïo toát hôn ñöôøng uoáng

Ñeå an toaøn cho meï vaø thai, caùc baùc só laâm saøng neân 

caân nhaéc caån thaän tröôùc khi hoã trôï sinh saûn ôû nhöõng 

tröôøng hôïp ñôït caáp ban heä thoáng, taêng aùp ñoäng maïch 

phoåi, beänh thaän ñang tieán trieån, beänh tim maïch hoaëc 

tieàn caên huyeát khoái ôû nhöõng tröôøng hôïp coù SLE hoaëc 

APS. Ñieàu trò hoã trôï sinh saûn cho nhöõng beänh nhaân coù 

beänh töï mieãn vaãn coù theå thöïc hieän khi kieåm soaùt ñöôïc 

yeáu toá nguy cô.
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