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GIÔÙI THIEÄU

Suy tim xuaát hieän trong thôøi kyø mang thai ñöôïc ghi 

nhaän laàn ñaàu tieân töø naêm 1849 vaø laàn ñaàu tieân ñöôïc moâ 

taû nhö moät hình thöùc ñaëc bieät cuûa beänh lyù cô tim vaøo 

nhöõng naêm 1930. Naêm 1971, Denmakis vaø coäng söï moâ 

taû 27 beänh nhaân vôùi caùc trieäu chöùng: tim to, baát thöôøng 

ñieän taâm ñoà vaø suy tim sung huyeát trong thôøi kyø haäu 

saûn vaø ñaët teân laø beänh cô tim chu sinh.

Beänh cô tim chu sinh (peripartum cardiomyophathy 

– PPCM) laø moät bieán chöùng hieám gaëp nhöng nghieâm 

troïng trong thai kyø vôùi taàn suaát 1/2.889 saûn phuï sinh 

con soáng ôû Hoa Kyø, thöôøng xuaát hieän trong nhöõng thaùng 

cuoái thai kyø ñeán khoaûng 5 thaùng sau sinh. Beänh thöôøng 

xuaát hieän nhieàu ôû phuï nöõ Myõ goác Phi vaø cao nhaát ôû Haiti 

vôùi taàn suaát 1/300 treû sinh soáng, cao gaáp 10 laàn so vôùi ôû 

Hoa Kyø. Tæ leä töû vong gaàn 50% trong caùc baùo caùo tröôùc 

ñaây vaø theo nhieàu baùo caùo gaàn ñaây cho thaáy tæ leä naøy 

coøn 0-5% taïi Hoa Kyø. 

ÑÒNH NGHÓA

Theo Hieäp hoäi Tim maïch hoïc Chaâu AÂu (2008), beänh cô 

tim chu sinh ñöôïc ñònh nghóa laø tình traïng giaõn nôû cô 

tim vôùi trieäu chöùng suy tim xuaát hieän trong thaùng cuoái 

thai kyø hoaëc trong voøng 5 thaùng sau sinh. Ñònh nghóa 

naøy phaûi loaïi tröø tình traïng suy tim do caùc nguyeân nhaân 

khaùc coù theå xaùc ñònh ñöôïc hoaëc caùc beänh lyù tim maïch 

ñöôïc phaùt hieän tröôùc thaùng cuoái cuûa thai kyø, vaø theâm 

vaøo ñoù phaûi coù söï hieän dieän cuûa roái loaïn chöùc naêng taâm 

thu thaát traùi treân sieâu aâm tim vôùi phaân suaát toáng maùu 

cuûa thaát traùi <45%, phaân suaát co ruùt <30% vaø chæ soá 

ñöôøng kính thaát traùi cuoái taâm tröông >2,7 cm/m2 da beà 

maët cô theå.

NGUYEÂN NHAÂN

Beänh cô tim chu sinh laø moät theå beänh giaõn nôû cô tim 

khoâng roõ nguyeân nhaân coù lieân quan ñeán thai kyø. Maëc duø 

moät soá nguyeân nhaân gaây beänh ñöôïc ñöa ra nhöng chöa 
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coù nguyeân nhaân naøo ñöôïc xaùc ñònh. Moät soá nguyeân 

nhaân ñöôïc ñeà caäp ñeán bao goàm:

Vieâm cô tim

Vieâm cô tim ñöôïc phaùt hieän qua maãu sinh thieát cô tim 

thaát phaûi ôû nhöõng beänh nhaân bò PPCM, vôùi söï xaâm nhaäp 

cuûa nhieàu teá baøo lympho, cô tim phuø neà, hoaïi töû vaø xô 

hoùa. Tæ leä vieâm cô tim trong PPCM dao ñoäng 8,8-78% 

trong caùc nghieân cöùu khaùc nhau. Söï hieän dieän hay vaéng 

maët vieâm cô tim trong beänh cô tim chu sinh khoâng giuùp 

tieân löôïng beänh.

Nhieãm virus

Sau khi nhieãm virus, ñaùp öùng mieãn dòch beänh lyù coù theå 

xaûy ra choáng laïi tröïc tieáp protein moâ cô tim laøm roái loaïn 

chöùc naêng taâm thaát.

Bultmann vaø coäng söï ñaõ tìm thaáy Parvovirus B19, 

Human herpes virus 6, Epstein-Barr virus, DNA 

Cytomegalovirus trong maãu moâ sinh thieát noäi maïc cô 

tim cuûa 8/26 (31%) bò beänh cô tim chu sinh lieân quan 

vôùi mieãn dòch moâ vôùi tình traïng vieâm moâ keõ.

Kuhl vaø coäng söï nhaän thaáy ôû nhöõng beänh nhaân nhieãm 

virus (chaån ñoaùn qua sinh thieát noäi maïc cô tim), phaân 

suaát toáng maùu thaát traùi (EF) ñöôïc caûi thieän ôû nhöõng 

beänh nhaân ñöôïc ñieàu trò dieät virus thaønh coâng (töø 

50,2% leân 58,1%; P<0,001), trong khi ñoù EF giaûm 

ôû nhöõng beänh nhaân ñieàu trò dieät virus thaát baïi (töø 

54,3% xuoáng 51,4%; P<0,01).

Lyden vaø Huber thöïc hieän nghieân cöùu tieâm virus 

coxsackie vaø echovirus treân chuoät vaø nhaän thaáy raèng 

tình traïng vieâm cô tim naëng neà hôn neáu con chuoät ñang 

mang thai.

Di truyeàn laï

Di truyeàn laï laø hieän töôïng caùc teá baøo cuûa thai toàn taïi trong 

cô theå ngöôøi meï vaø ñoâi khi taïo ra ñaùp öùng mieãn dòch.

Theo Ansari vaø coäng söï, trong maãu huyeát thanh cuûa 

nhöõng beänh nhaân bò PPCM coù chöùa noàng ñoä khaùng theå 

cao vaø phaàn lôùn laø caùc khaùng theå choáng laïi moâ cô tim 

cuûa ngöôøi bình thöôøng (37, 33, 25 kD). Ngoaøi ra, trong 

maùu ngoaïi vi cuûa nhöõng beänh nhaân naøy coù chöùa noàng 

ñoä cao microchimerism thai nhi trong teá baøo ñôn nhaân, 

baát thöôøng cytokin vaø noàng ñoä thaáp teá baøo T ñieàu hoøa 

CD4 vaø CD25lo.

Trong nghieân cöùu cuûa Warraich vaø coäng söï taïi Nam Phi, 

Mozabique vaø Haiti thì taàn suaát cuõng nhö söï hoaït hoùa 

globuline mieãn dòch khoâng khaùc nhau giöõa caùc beänh 

nhaân PPCM, khoâng phaân bieät vuøng ñòa lyù.

Söï cheát theo chöông trình vaø vieâm

Söï cheát theo chöông trình cuûa teá baøo cô tim xaûy ra khi 

coù hieän töôïng suy tim vaø coù theå goùp phaàn gaây roái loaïn 

chöùc naêng cô tim. Caùc nghieân cöùu treân chuoät cho thaáy 

tình traïng cheát theo chöông trình cuûa teá baøo cô tim coù 

lieân quan ñeán beänh lyù cô tim chu sinh.

Fas vaø Fas ligand laø nhöõng protein beà maët ñoùng vai troø 

trong quaù trình cheát theo chöông trình. Sliwa vaø coäng 

söï tieán haønh nghieân cöùu tieán cöùu ñôn trung taâm, theo 

doõi theo chieàu doïc treân 100 beänh nhaân PPCM ôû Nam 

Phi trong 6 thaùng. Trong quaù trình theo doõi, 15 beänh 

nhaân töû vong vaø tìm thaáy noàng ñoä Fas/Apo-1 trong 

huyeát thanh taêng cao coù yù nghóa (P<0,05). Ngoaøi ra, 

ngöôøi ta nhaän thaáy CRP trong huyeát töông vaø TNF alpha 
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taêng vaø coù lieân quan vôùi taêng ñöôøng kính taâm thaát traùi 

vaø giaûm EF cuûa taâm thaát traùi.

Trong nghieân cöùu veà roái loaïn chöùc naêng taâm thaát traùi 

ghi nhaän noàng ñoä TNF alpha vaø interleukin-6 taêng cao ôû 

nhöõng beänh nhaân suy tim naëng.

Huyeát ñoäng hoïc baát thöôøng

Trong thai kyø coù hieän töôïng taêng cung löôïng tim vaø theå 

tích maùu daãn ñeán coù hieän töôïng phì ñaïi taâm thaát traùi 

thoaùng qua vaø coù hoài phuïc ñeå ñaùp öùng nhu caàu cuûa meï 

vaø thai nhi. Cung löôïng tim ñaït möùc toái ña ôû khoaûng 

tuaàn leã thöù 20 cuûa thai kyø.

Roái loaïn chöùc naêng taâm thu thaát traùi trong 3 thaùng cuoái 

thai kyø vaø thôøi gian ñaàu sau sinh trôû veà bình thöôøng khi 

cung löôïng tim giaûm.

Caùc nguyeân nhaân khaùc

Prolactin, phöùc hôïp mieãn dòch, toång hôïp nitric oxide cô 

tim, loaïn döôõng cô tim... cuõng coù lieân quan ñeán beänh 

cô tim chu sinh.

CAÙC YEÁU TOÁ 
NGUY CÔ CAO

Theo Demakis vaø coäng söï, nhöõng yeáu toá nguy cô cuûa 

beänh cô tim chu sinh bao goàm:

  Ña saûn.

  Tuoåi meï: maëc duø beänh coù theå xaûy ra ôû baát kyø löùa tuoåi 

naøo nhöng caùc baèng chöùng cho thaáy beänh gaëp nhieàu 

hôn ôû ngöôøi treân 30 tuoåi.

  Ña thai.

  Tieàn saûn giaät.

  Cao huyeát aùp thai kyø.

  Beùo phì.

  Ñieàu trò giaûm goø vôùi beta-agonist.

  Chuûng toäc Myõ goác Phi.

  Taàng lôùp kinh teá xaõ hoäi thaáp.

BEÄNH CAÛNH LAÂM SAØNG 
VAØ CAÄN LAÂM SAØNG

Beänh cô tim chu sinh bao goàm roái loaïn chöùc naêng taâm 

thu thaát traùi ôû nhöõng ngöôøi khoâng coù tieàn caên beänh lyù 

tim maïch. Chaån ñoaùn chæ khi loaïi tröø caùc nguyeân nhaân 

khaùc gaây beänh lyù cô tim.

Tieâu chuaån chaån ñoaùn khi coù ñuû caû 4 yeáu toá:

  Suy tim tieán trieån trong nhöõng thaùng cuoái thai kyø hoaëc 

trong khoaûng 5 thaùng sau sinh.

  Khoâng xaùc ñònh ñöôïc nguyeân nhaân gaây suy tim.

 Khoâng coù tieàn caên beänh lyù tim maïch tröôùc nhöõng 

thaùng cuoái thai kyø.

  Phaân suaát toáng maùu thaát traùi <45% hoaëc phoái hôïp 

vôùi phaân suaát co ruùt <30% ño treân M-mode vaø 

ñöôøng kính cuoái taâm tröông thaát traùi >2,7 cm/m2 da 

beà maët cô theå.

Trieäu chöùng suy tim

Caùc trieäu chöùng cuûa suy tim nhö khoù thôû, choùng maët, 

phuø chaân vaø khoù thôû khi naèm coù theå xaûy ra ôû nhöõng 

thai phuï bình thöôøng. Do ñoù, nhöõng beänh nhaân bò beänh 

cô tim chu sinh coù theå nhaàm ñoù laø nhöõng trieäu chöùng 

thöôøng gaëp khi mang thai.

  Khoù thôû vaø khoù thôû khi naèm do töû cung to cheøn eùp cô 

hoaønh hoaëc thôû nhanh do aûnh höôûng cuûa progesterone. 

Khoù thôû kòch phaùt veà ñeâm, ho veà ñeâm, xuaát hieän caùc 

trieäu chöùng vaø tieáng rì raøo ôû phoåi vaø sung huyeát ôû gan 

thuùc ñaåy suy tim naëng hôn.

  Hoa maét choùng maët do cung löôïng tim thaáp.

  Phuø chaân.

  Ñau ngöïc do vieâm maøng phoåi, ho ra maùu, thuyeân taéc 

maïch, ñaëc bieät thuyeân taéc phoåi.

  Roái loaïn nhòp tim nhö loaïn nhòp nhó, ngöng tim do 

loaïn nhòp thaát.

Theå tieàm aån cuûa beänh lyù cô tim chu sinh ñaõ ñöôïc baùo 

caùo vôùi khoâng coù caùc trieäu chöùng hay daáu hieäu laâm saøng 

quan troïng.
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Ngoaøi ra, cuõng caàn phaân bieät vôùi caùc trieäu chöùng cuûa 

tieàn saûn giaät thoâng qua hoûi beänh söû vaø khaùm laâm saøng.

Trong nghieân cöùu cuûa Carpreg khaûo saùt treân 599 thai 

phuï (445 coù beänh tim baåm sinh) ñaõ ñöa ra 4 döï baùo baát 

lôïi cho thai phuï:

  Phaân loaïi chöùc naêng thaáp (phaân loaïi NYHA >II) hoaëc 

tím taùi.

  Roái loaïn chöùc naêng taâm thu thaát traùi (EF<40%).

  Taét ngheõn tim traùi (dieän tích loã van 2 laù <2,0cm2, dieän 

tích loã van ñoäng maïch chuû <1,5cm2 hoaëc ñoä doác ñænh 

doøng chaûy thaát traùi >30mmHg).

  Caùc baát thöôøng ôû tim (loaïn nhòp tim, soác, ñoät quò, phuø 

phoåi).

Nguy cô coù theå xaûy ra beänh lyù tim maïch nguyeân phaùt laø 

5% neáu khoâng coù hieän dieän yeáu toá döï baùo, laø 27% neáu 

hieän dieän 1 yeáu toá vaø 75% neáu coù töø 2 yeáu toá trôû leân.

Vieäc chaån ñoaùn chaäm treã coù theå gaây ra suy tim naëng 

hôn vaø tæ leä töû vong cao hôn, do ñoù, caàn nghó ñeán beänh 

cô tim chu sinh khi coù nhöõng trieäu chöùng cô naêng gioáng 

suy tim.

Vai troø cuûa chaån ñoaùn hình aûnh trong 
chaån ñoaùn beänh

Sieâu aâm tim laø phöông phaùp chaån ñoaùn hình aûnh quan 

troïng trong beänh cô tim chu sinh, nhöng MRI coù theå 

laø coâng cuï höõu ích boå sung cho sieâu aâm tim. Ngoaøi ra, 

MRI giuùp chaån ñoaùn cô cheá toån thöông cuõng nhö giuùp 

ñaùnh giaù co boùp toaøn boä hay töøng vuøng cô tim. Möùc 

ñoä ngaám thuoác caûn quang gadolinum chaäm giuùp phaân 

bieät theå vaø vuøng cô tim hoaïi töû, vaø coù khaû naêng höôùng 

daãn sinh thieát vuøng cô tim baát thöôøng nhöng chöa coù 

baèng chöùng xaùc ñònh vai troø cuûa ngaám thuoác caûn quang 

chaäm trong tieân löôïng nhöõng beänh nhaân naøy.

Theo Kawano vaø coäng söï thì möùc ñoä ngaám thuoác chaäm 

treân MRI ñöôïc caûi thieän sau khi beänh nhaân ñöôïc ñieàu trò 

baèng b-blocker, ARB, spironolactone vaø chöùc naêng tim 

ñöôïc phuïc hoài.

Leurent vaø coäng söï söû duïng MRI tim ñeå höôùng daãn sinh 

thieát cô tim ôû nhöõng vuøng baát thöôøng. Phöông phaùp naøy 

hieäu quaû hôn sinh thieát muø.

ÑIEÀU TRÒ

Quyeát ñònh laâm saøng trong ñieàu trò beänh cô tim chu sinh 

caàn caân nhaéc ñeán hieäu quaû cuûa ñieàu trò ñoái vôùi thai nhi 

cuõng nhö ngöôøi meï. 

Ñieàu trò suy tim trong thai kyø

Ngoaøi vieäc haïn cheá muoái vaø dòch truyeàn, caùc loaïi 

thuoác chính ñieàu trò suy tim coù theå ñöôïc xem xeùt, 

ngoaïi tröø thuoác öùc cheá men chuyeån vaø thuoác cheïn 

thuï theå angiotensin laø choáng chæ ñònh cho ñeán khi 

sau sinh. Vì vaäy, ñieàu trò bao goàm digoxin ôû lieàu 

thaáp nhaát coù theå (nhaèm muïc ñích duy trì noàng ñoä 

trong huyeát thanh 0,5-0,8 ng/ml), caùc b-blocker nhö 

carvedilol, bisoprolol, metoprolol, thuoác lôïi tieåu quai 

nhö frusemide, thuoác giaõn maïch nhö hydralazine, 

nitrate. Vieäc ñieàu trò neân ñöôïc tieáp tuïc cho ñeán luùc 

chöùc naêng taâm thu thaát traùi hoài phuïc khi nghæ hoaëc 

khi truyeàn dobutamin lieàu thaáp (ñöôïc ñaùnh giaù baèng 

sieâu aâm dobutamin). Ñieàu trò neân giaûm daàn theo thôøi 

gian vaø coá gaéng döøng laïi sau 6-12 thaùng.

Trong khi chuyeån daï, vieäc kieåm soaùt côn ñau raát quan 

troïng vaø neân sinh giuùp khi ñuû ñieàu kieän.

Ñieàu trò thuoác khaùng ñoâng

Trong thai kyø, nguy cô huyeát khoái maïch maùu taêng do 

noàng ñoä cuûa caùc yeáu toá ñoâng maùu II, VII, VIII, X vaø 
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fibrinogen huyeát töông taêng cao vaø nguy cô naøy coù 

theå keùo daøi ñeán 6 tuaàn sau sinh.

Caùc tröôøng hôïp huyeát khoái ñoäng maïch, tónh maïch vaø 

huyeát khoái tim ñaõ ñöôïc baùo caùo ôû nhöõng phuï nöõ beänh 

cô tim chu sinh vaø coù lieân quan ñeán möùc ñoä giaõn cuûa 

buoàng tim, möùc ñoä giaûm co boùp cuûa cô tim vaø rung nhó.

Nhöõng beänh nhaân coù baèng chöùng cuûa taéc maïch heä 

thoáng vôùi roái loaïn chöùc naêng thaát traùi nghieâm troïng 

hoaëc coù baèng chöùng cuûa huyeát khoái tim neân ñöôïc ñieàu 

trò khaùng ñoâng.

Thay tim

Nhöõng beänh nhaân bò suy tim naëng maëc duø ñaõ ñieàu trò 

noäi khoa toái ña thì neân ñöôïc thay tim. Tuy nhieân, vieäc 

thay tim ñoøi hoûi tay ngheà cuûa ngöôøi baùc só cuõng nhö caàn 

coù caùc trang thieát bò hoã trôï.

Caùc phöông phaùp ñieàu trò môùi

Pentoxifylline giuùp caûi thieän caùc trieäu chöùng laâm saøng, 

chöùc naêng thaát traùi cuõng nhö caûi thieän tieân löôïng cho 

beänh nhaân.

Immunoglobuline tieâm tónh maïch giuùp caûi thieän phaân 

suaát toáng maùu cuõng nhö laøm giaûm noàng ñoä caùc cytokine 

vieâm nhö thioredoxin.

Bromocriptine (Parlodel) laø phöông phaùp ñieàu trò môùi 

trong beänh lyù cô tim chu sinh. Hai beänh nhaân bò beänh 

cô tim chu sinh ñöôïc ñieàu trò vôùi bromocriptine cho thaáy 

coù hieäu quaû toát.

Moät soá phöông phaùp ñieàu trò khaùc ñöôïc ñöa ra nhö 

thuoác cheïn keânh calci, statins, khaùng theå ñôn doøng, 

interferon beta, taïo hình cô tim...
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Knowledge for Better Healthcare

HOAÏT ÑOÄNG

SGE mong muoán thöïc hieän söù meänh thoâng qua caùc 
hoaït ñoäng lieân quan beänh laïc noäi maïc töû cung:

      Caäp nhaät vaø cung caáp thoâng tin chuyeân ngaønh

      Huaán luyeän caùc kyõ naêng chuyeân moân

      Thuùc ñaåy vaø thöïc hieän caùc nghieân cöùu khoa hoïc

SÖÙ MEÄNH

Naâng cao kieán thöùc vaø caûi thieän thöïc haønh laâm saøng 
cuûa caùn boä y teá veà beänh hoïc, chaån ñoaùn vaø ñieàu trò 
laïc noäi maïc töû cung. 


