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Chuyén dé tap 49: “MAN KINH”
Tap 49 sé xudt ban vao thang 3/2019.
Han gtri bai cho tap 49 14 30/11/2018.

Chuyén dé tap 50: “HOI CHUNG BUONG TRUNG DA NANG”
Tap 50 sé xudt ban vio thing 6/2019.
Han guri bai cho tap 50 12 28/02/2019.

Tap séch sé uu tién ding tai cdc bai viét thudc chit dé nhu da néu ra & tiing tip. Ngoai ra, cic bai viét khac trong linh vyc stic khoe sinh sin
6 nodi dung hay, hip dan va mang tinh cip nhéc théng tin - kién thiic cing sé dugc Iwa chon. Quy cich: 2.000 - 3.000 i, font Times New
Roman/Arial, bdng bi€u r6 rang, hinh anh ro va chit lugng cao, phan tai liéu tham khéo chinh & cuéi bai vui long chi chon 5 - 7 tai liéu tham
khao chinh (quan trong hoic dugc trich dan nhiéu nhit). Journal Club 1 chuyén muc nhim giéi thi¢u dén doc gia cic bai béo, dé tai quan
trong xudt hién trén y vin trong thoi gian gin, mang tinh cip nhit cao. Quy cich bai cho muc Journal Club: 500 - 1.000 tit, bing biéu r6 rang

va dinh kem y vin géc.

Dé gtii bai duyét ding, vui long lien hé: BS. Huynh Thi Tuyét (huynhthituyet@hosrem.vn), vin phong HOSREM (hosrem@hosrem.vn).

Dé dugc tu vin quing ba trén Y hoc sinh san, vui long lién hé: Anh B4 Pic (ngoduc@hosrem.vn, 0934.024.906).
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SINH NON
VA YEU TO DI TRUYEN

Lé Long HO
Bénh vién My Diic

GIOI THIEU

Sinh non dugc dinh nghia I3 sinh ra truée tudi
thai 37 tuin va [ mét vin dé lén trong sin khoa
va so sinh. Hing ndm, thé gidi ¢6 khoéng 15 triéu
ca sinh non. Sinh non la nguyén nhén chinh gay ti
vong ctia tré so sinh va tré em dudi 5 tudi (Liu va cs,
2000). Céc nguyén nhan sinh non ¢6 thé chia lam
banhém chinh: sinh non vé cin, v& 6i non va do chi
dinh y khoa tit me hoic thai (Golden Robert va cs,
2008). Céc tién bo trong nghién cifu da giup gidm
déng ké ty 1¢ sinh non. Nhiéu mé hinh tién lugng,
phuong an du phong da dugc dua ra, tuy nhién,
nhiing trudng hop sinh non v6 cin nhiéu lin van
chua thé giai thich dugc.

Cé thé dé dang nhén théy, phu n@ ¢6 tién can
sinh non sé ¢6 nguy co sinh non cao hon §14n mang
thai tiép theo (Plunkett va cs, 2008). Nhiing thai
phu ¢6 me hoic chi, em gi tiing sinh non c¢6 nguy
co sinh non cao hon. Mét khao st s6 liéu sinh tit
nim 1967 dén 2004 tai Norwegian cho thdy, néu
vg bi sinh non thi nguy co sinh non khi mang thai
12 55%, néu chong bi sinh non thi nguy co sinh non
ctia vg 1a 12%. Yéu t6 di truyén ctia nam it tic dong
dén nguy co sinh non khi v¢ mang thai (Wilcox,
2008). Nhitng dit liéu trén goi y dén vai trd ctia cac

yéu t6 di truyén déi véi sinh non.

YEU TO DI TRUYEN
THEO QUY LUAT MENDEL

Mot vai hoi ching hiém gip c6 lién quan dén
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sinh non nhu héi chiing Ehlers — Danlos va hoi
chiing Icthyosis prematurity. Hoi ching Ehlers —

Danlos la bénh Iy mé lién két do mot gen trdi nim
trén nhiém sic thé thudng quy dinh. Ngudi mac hoi
chiing nay c¢6 cac biéu hién cta da (da mong, kéo
dan), khép (long khép, dé tric khdp, bien do khép
16n), mach méu dé v va ¢6 lién quan dén sinh non.
Hoi chiing Icthyosis prematurity do dot bién gen lin
nam trén nhiém sic thé thuong véi cic biéu hién:
sinh non, suy h6 hdp va da vay cd. Dot bién trén gen
SLC27A4 quy dinh protein FATP4 gy nén bénh
ly nay. Protein FATP4 thuéc nhém protein xuyén
mang, gitp van chuyén chit béo tit ngoai vao trong
t€ bao. Dot bién trén gen ma héa FATP4 dan dén
sinh non do mo6 lién két long 1€o, va 6i hoic tit cung
dan qud mitc (Monagi va cs, 2015).

TINH PA HINH GEN VA KIEU GEN

Xu hudng méi ctia cic nghién ctiu hién nay vé
di truyén va sinh non la tim hiéu tinh da hinh cta
gen nhd vao sy phat trién manh mé ctia cac ky thuée
phan tich di truyén. Nghién cttu sé tién hanh so sinh
tinh da hinh ctia mét s6 gen dic biét gitta nhom
sinh non va sinh du thing. Mét trong nhitng nhém
gen dugc nghién ctiu nhiéu nhit vé tinh da hinh la
céc cytokine vi lién quan dén co ché viém cta sinh
non. Hai cytokine dugc nhiéu nghién cttu nhic dén
12 yéu t6 hoai tt mé (TNF - tumor necrosis factor)
va interleukin (IL) (Crider Krista va cs, 2005).



TNF — 308A

(TUMOR NECROSIS FACTOR)

TNF « la mét cytokine tién viém c6 nhiéu vai
trd trong dép ng mién dich. Co ché diéu hoa phan
ting viém c6 thé gay ra dap ting viém qud muc dan
dén cac bénh Iy ty mién nhu bénh Crohn, vdy nén
va viém khép dang thip. TNF a c6 vai trd trong téi
cdu tric ¢6 ti cung, tham gia vio qud trinh lam 6,
qué trinh phét trién binh nhau va mang 6i. Thay d6i
n6ng do TNF « c6 thé dan dén thai luu, sdy thai, vé
6i non hoic sinh non. Cé nim bién thé khic nhau
vé vi tri (-857, -851, -308, -232, - 691) va ba bién
thé (-238G/-238A; -308G/-308A; -376G/-376A)
vé da hinh don gen ciia TNF dugc biét.

Nhiéu nghién ctiu cho thdy ¢6 méi lién quan
gitia allele TNF (308A) va sinh non. Nghién ctiu
ctia tic gia Hernandez va cong su cho thiy, mé nhau
c6 chitaallele TNF (308A) cé phan ting qua muic vdi
viém nhiém [am tiét mot lugng lén TNF « gay kich
hoat céc phin ting viém, mot trong nhiing co ché
ctia sinh non. Thai phy mang allele TNF (308A) ¢4
nguy co nhiém trung i cao gip 3,3 lan (Hernandez-
Guerrero va cs, 2003). Macones va cdng sy ciing tim
thdy méi lién quan gitta TNF (308A) va sinh non.
Ngoai ra, trong nghién cttu nay cting thdy c6 méilién
quan gita TNF (308A) va sy hién dién ctia nhiém
khufn 4m dao. Nguy co sinh non ting 2,7 lin va sy
hién ctia nhiém khufn 4m dao, cao 6,1 lan & nhiing
thai phu c6 allele TNF (308A)"*.. Romero va cong
st dua ra gia thuyét ring, sy tuong tac gitta vi khuin
Am dao va cac kiéu gen quy dinh cdc chét trung gian
gly viém dan dén tinh trang ddp ting viém qud mic
hodc giam ddp ting viém. T cic nghién ctu trén,
céc tac gia dua ra mé hinh tuong tic gen — gen, gen
- moi trudng c6 thé dan dén sinh non (Romero va
cs, 2004).

Néu mét thai phy phét hién c6 mangallele TNF
(308A), stt dung thuéc tic ché TNF a c6 thé gidm
nguy co sinh non cta thai phy d6. Thudéc tic ché
TNF da dugc st dung trong diéu tri bénh Iy ty mién
nhung chua c6 bing chiing vé nguy co gy hai hoic
gly qudi thai ctia thudc, tuy nhién cin nhiéu nghién

cttu dénh gid tinh an toan trude khi dua ra st dung
trong cong dong.

IL (INTERLEUKIN)

IL1 B 1A mét cytokine tién viém khdc c6 lién
quan dén thai ky. IL1 $ xAm nhép vao khoang 6i giy
ting sin xuft TNF va prostaglandin dan dén hoat
dong go ti cung. Chét d6i van thu thé IL1 8 goi tit
la ILRA ¢6 thé tc ché cic phan ting viém trong co
ché chuyén da. Bién thé ILIRA*2 Jam gidm san xuft
ILRA dan dén ting cdc phan ing viém gy sinh non.

IL6 gy ra cic phin tng viém cip thong qua
kich hoat lympho T, C protein va biét héa t& bao
B. No6ng d6 IL6 ting cao trong nudc 6i, dich ¢6 tit
cung va mau me & nhiing trudng hop sinh non. Bién
thé vi tri IL6 (-174C) lam gidm san xudt IL6 ¢4 lién
quan dén gidm ty I¢ sinh non trong nhi¢u nghién
cttu. Simhan va cong sy thyc hién nghién ctiu tim ty
1¢ bién thé IL6 (-174C) 6 hai nhém sinh dua thang
va sinh non < 34 tudn. Két qué cho thiy 19,2%
nhém sinh d thang cé hién dién ciia bién thé IL6
(-174C) va chi c6 2% & nhém sinh non < 34 tuin
(Simhan vi 2003).
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