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Bénh vién Dai hoc Y Dugc TPHCM

Nhudgc co 1a mot bénh than kinh-co tu mién véi dac tinh
yéu c6 van, 8 moi I(a tudi, nhung thudng gép & do tudi
15 dén 30 tudi. O tudi dusi 60, nd bénh nhidu hon nam,
ti 1& chuing 3/2.

Dac biét, bénh sé& nguy hiém gép nhiéu 1an khi dang

mang thai.

Biéu hién ban dau & chiing mdi mét co theo thsi gian
lao dong sinh hoat hang ngay, khi an uéng hay bi
nghen, sic hay sup mi mat, khd6 mé mat.

TONG QUAN

3 bong A, nhan thdy bénh kha cao & tré dusi 3 tudi, con

& viing khac, tré em dudi 10 tudi rat it khi bi bénh. T l&
hién mac l1a 20-50/100.000 dan sé, con ti 1&é méi méc

hang nam la khoédng 2-6/100.000 dan sé.

Dy doan gan day & Hoa Ky, ti 1& bénh nhugc co la
20/100.000 ngusi. Du doan ti 1é méi m&c trén toan cau
la 20-100/1.000.000 ngusi, tuy thudc tling ving. S6
bénh nhan co6 u tuyén lc phé bién & tudi 40-50. V6i do
tudi 60-70, bénh nhugc co chil yéu & nam gisi (Sharon
va cs., 2013). Theo Sebastian Berlit va cong su (2012),
ti 1& thai phu nhugc co 1a 1/10.000-1/50.000, phén I6n
xay ra 0 thap ky thi 2 va 3 cla cudc doi va xau nhéat khi

mang thai.

Ti1é nhugc co va thai khodng 1/20.000. Tré s6 sinh mac



nhugc ¢o tam thdi khodng 10-15% & cac ba me nhugc

¢o. Bénh canh 1am sang clia nhugc ¢o trong thai ky rat
da dang, cac bénh nhan nay phai déi mat véi cac nguy
O rat toi té: suy ho hap, tac dung xau clia thudce va ti 1é

td vong 1a 4% (Sharon va cs., 2013).

Nguyén nhan nhugc co 1a do hé mién dich cla co thé
san sinh ra nhiing khang thé tc ché hodc pha hiy
cac thu thé acetylcholine & co, dan dén gian doan
qua trinh trao déi thong tin gida than kinh va co, lam

co yéu di.

Mot s6 yéu t6 c6 thé 1am bénh nang lén nhu: mét mai,
bi bénh, bi stress va do dung mot sé loai thudc nhu:
thuéc chen beta, thudc chen kénh canxi, quinin va mot

vai loai khang sinh.

Tang s&n hodc khéi u tuyén Uc co thé 13 nguyén nhan

tao ra cac bat thudng clia khang thé nay.

Nhugc co thuong khdi dau am tham nhung doi khi
xay ra sau nhiém trung cép, sau phdu thuat, sau

nhiém doc...

Dac tinh chung vé 1am sang 1a cac co yéu nhanh chong
sau van dong, gang stc va hdi phuc sau khi ngudi bénh
nghi ngoi. Cac triéu chiing clda bénh nhudc co thudng
dé phat hién nhu: sup mi, lac méat, madi dau, nudt kho,

nhai mai...

Khodng 50-60% bénh nhan dén kham vi ly do sup mi
va song thi do co van nhan bj yéu. Luc dau, triéu ching
c6 thé thoang qua, sau doé lai tai dién khéng nhing trén
s6 co dé ma con c6 thé 1am yéu cac co khac. Dung sai

thudc cting khién thai phu dé bi nhugc co.

Ch&n doan bénh nhugc co dua vao cac dau hiéu
lam sang va xét nghiém mién dich huyét thanh do
ndng do tu khang thé. Test Endrophonium duong
tinh 8 90% bénh nhan nhusc co. Do ndng do khang
thé acetylcholine (AchR) va khang thé MuSK 1a xét
nghiém d&c hiéu clia bénh nhudgc co. Theo cac tai liéu
gan day cho réng xét nghiém nay khéng tuong quan
mot cach chac chén v6i do ndng cla nhugc co & bénh
nhan nhugc co. M&t khac, & giai doan sém cla bénh
clng nhu qua trinh dung thuéc tc ché mién dich, anti-
AChR tdn tai c6 thé khong phéat hién dugc huyét thanh
duong tinh dan dén chdn doan huyé&t thanh &m tinh

gia (Sharon va cs., 2013).

Mot nghién clu cla Osserman chia bénh nhugc co

thanh 4 giai doan (Amato va Russell, 2008):

» Giai doan 1:
= Nhudc co khu tri mdt nhom co, thudng 6 mat 15%.
» Giai doan 2:
= Giai doan 2a: nhugc co toan than lanh tinh, chi
xam pham cac co ngoai vi, khong réi loan nudt
va kho thd chiém 60%.
= Giai doan 2b: nhugc co toan than lanh tinh, chi
xam pham cac co ngoai vi, kém réi loan nubt
nhung khong réi loan ho hép.
» Giai doan 3:
= Nhugc c6 toan than nang, cép, thiét 1ap nhanh véi
liét cac co ngoai vi va co r8i loan ho hap, tuong
ing v6i con nhugc co. Thé tién trién chiém 15%
nhugc co.
« Giai doan 4:
= Thiét l1ap nang dan cla nhugc co da co tu 1au, tién

trién cla nhiing thé nhugc co khac.



Nhu vay, nhugc co nang la bat dau giai doan 2b cla

Osserman.

Theo Foundation ctia Hoa Ky, gdm 5 muc do (Jaretzki
va cs., 2000):

o Cap I: y8u co mat bat ky, c6 thé sa mi mét, khong co
biéu hién suy nhudgc & noi khac.

» Cép Il: mat yéu & muc do nang, yéu nhe & noi khac:
= Cép lla: chi y8u & chan tay hay truc co.
= Cap llb: chli y8u 6 hanh tly va/hoic ho hép, co bap.

o Cép Ill: yéu co mat & mdc do trdm trong, suy nhugc
O bap via phai:
= C&p llla: chd yéu & chan tay hay truc co.
= C&p Illb: chti yéu & hanh tay va/hodc hd hap, co bép.

» Cap IV: yéu co mat bat ky muc do nghiém trong, suy
nhugc nghiém trong céc co khéac:
= C&p IVa: chl yéu & co bap tay chan tay hay truc co.
= Cap IVb: chli y8u 6 hanh tly va/hodc ho hap (co thé

&n udng ma khong can dat noi khi quan).

« Cap V: d&t noi khi quan dé duy tri dudng thd.

Mot bao cdo nghién clu trong 28 nam c6 65 truéng
hop thai phu nhugc co, 1 ca thai luu, 156% hay thai,
16% sinh di thang, 17% sinh md, 1 ca nhudc c6 i té.
Nhiing bénh nhan bi nhiém trang hau san c6 nguy co
cang 16n. Tré chét chu sinh, khong lién quan véi nhugc

c0, 30% tré mac nhugc co chu sinh tam thai. Ti & nay

c6 lién quan nghich v6i thdi gian mac bénh cla me

(P<0,05). C4c tré clia ba me da cat tuyén lc co nguy co
bi nhugc co it hon so véi cac ba me khong mé cét tuyén

lic (P<0,05) (Djelmis va cs., 2002).

D{ liéu duge nghién clu ti Medical Birth Registry cla
Na Uy giai doan 1967-2000, tac gia ghi nhan 127 cudc
sinh clia 79 thai phu nhugc co va so sanh cac bién
ching khi sinh ctng nhu stic khde cla tré so sinh voi
céac thai phu khong bi nhugc ¢o da sinh ra 1,9 triéu tré.
K&t quad md lay thai 1a 17,6% so v&i nhom khéng nhudc
co 14 8,6%. Ti 1& sinh kém va giac hat cao hon 6 nhom
nhugc ¢ truéc nam 1981, nhung khéong khac biét sau
ndm 1981. V3 6i non & nhdém nhugc ¢ cao hon nhém
khong nhudce co. Cac bé 3 me nhugc co phai ndm & san
soc déc biét 1a 21,7 %, so véi nhém khong nhugc co la
2%. Nhuoc co chu sinh 1a 4%, trong do, 3,7% xép vao
nhém nang, nhung khéong khéac biét v6i nhém khong co

nhugc co (Carlayne, 2003).

Tu thang 01/1996 dén ngay 31/12/2003, tai Vien Quéc
gia Chu sinh & Mexico City ghi nhan 18 trudng hop bénh
nhan nhugc cd. Tudi trung binh 1& 27,5 + 4 n&m. Trong
thoi gian mang thai, 11% c6 céi thién triéu ching, 39%
nang hon, 50% khong co6 thay déi v& méat 1am sang, 9
bénh nhan sinh ngd &m dao, 8 mé Iy thai, 1 sdy thai,
17 tré sinh & tudi thai 37,5 + 3 tuan, can nang trung
binh 2.710 + 73g. Chi ¢6 1 tré c6 nhugc co thoang qua.

Khong c6 di tat bdm sinh (Téllez-Zenteno va cs., 2004).

BAO CAO TiNH HUOBNG
LAM SANG

Bénh nhan na 30 tudi, PARA 1011, nhap vién véi chan
doan: thai lan 2, thai 39 tuan, ngdi dau, chuyén da giai
doan hoat dong, i vé gid thi 3. Nhugc co do 3B dang
diéu tri tai Bénh vién Dai hoc Y Dugc TPHCM.

Tién can:

» San khoa: sinh thudng vao nam 2009, bé 3.700g, hau



san thudng. Hut thai nam 2012.

« Tién su: chan doan va diéu tri tai Bénh vién Dai hoc Y
Dudc, tuan thi tai kham va thuéce diéu tri.

» Kham thai day dd, cac xét nghiém trong thai ky binh
thusng, tang 11kg / thai ky. T IGc thai 20 tuan trd di,
cac biéu hién nhudc co ndng thém: thinh thodng c6
con mai ¢d, mdi tay chan, mét, nhai nudt, &n uéng
khé; sau khi thai 35 tudn, c6 biéu hién mat (T) sup
mi nhiéu hon, nuét kho khan, tay chan cam giac yéu
nhanh hon sau van dong, di lai (co tai kham va diéu

tri noi than kinh).

Dién tién tu nhap vién dén sinh

» Trong thdi gian 2 gid, san phu sinh thusng dudc 1 bé
trai 3.600g, Apgar 8/9, cat may tang sinh mon.
« Theo déi 2 gi6 sau sinh, s&n khoa 8n dinh, khong kho

thd — chuyén khu cham séc hau san.

Dién tién hau san

« Hau san gis tht 2 dén gi6 thi 6: sdn khoa 8n, thinh
thodng s&n phu ho, mét, tang tiét dam, phdi co it rale
dong — thd oxy, vo Iung, thudc loang dam, khang sinh.

« Hau s&n ngay 1: san khoa én dinh, tinh trang nhugc
co va ho hap khong céi thien — kham chuyén khoa
noi than kinh — diéu tri chuyén khoa.

« Hau sadn ngay 2, ltc 6 gid sang: sdn khoa 8n dinh.

Me mét, ho nhiéu, nudt kho, tang tiét dam, cl dong

-
N

chi kho khan, phai cé tro gitp — thd oxy 4m, vé lung,
theo dbi, suy ho hdp dién tién nidng dan, bénh nhan
kho thd, thd nhanh, nong, tim dau chi — bop mask
khong cai thién, thd ngap, tiéu khong tu chl — dat
ndi khi quan, gitip thd — hoi chan khoa noi than kinh,
chuyén diéu tri chuyén khoa véi chdn doan: nhudc cg,
suy ho h&p / hau s&n ngay 2 - sdn khoa én dinh. Bénh

nhan con tiép tuc thd may va diéu tri nhudc co.
CHAM sAc THAI PHU

Day 1 trusng hop nhugc co 8 thai phu da dudc chan
doan va diéu tri trong thai ky & bénh vién chuyén khoa
sau, nhung dién tién sau sinh la suy ho hap, nguy hiém,

phai hd tro ho hép.
Chting ta can chuén bj nhiing gi cho thai phu?

» Trong qué trinh kham thai, ngoai theo déi thai ky, can
luu ¥ tu van thai phu cac thdi diém nguy co, dé thai
phu phéi hop tuan thd diéu tri.

o Phu n0 mang thai c6 tién s da dudc diéu tri bénh
nhugc co hodc bi di truyén sé dé mac ching nhugc
cd cép, biéu hién 8 cac con madi co, bai hodi tay chan,
khé thd, &n udng, nhai nudt kho.

» C6 thai va ngay sau sinh: nhugc co nang thudng &
vao 4 thang dau cla thai ky va ngay lap tlic sau sinh,
con 6 thang cudi thusng khong lam bénh n&ng hon,
nhung cac bac si khuyén thai phu nén nhap vién
15 ngay truéc khi sinh trong khoa hoi stic san khoa
(Nguyén Hau Cong, 2011).

» Subt thai ky: triéu ching x&u xuat hién 6 41% thai
phu méc ching nhugc co, 30% khong thay déi, 29%
c6 thé thuyén gidm (Chaudhry va cs., 2004).

» Nhéap vién ngay néu co triéu chiing bat thusng.

» Trong va sau sinh phai theo déi sdn phu tai cac khoa/
phong c6 phudng tién hodi stic hd hédp va cha v cac
dau hiéu nhugc co nang, can hoi stc ho hap:
= Néu thdy 16ng nguc xep khi thd vao ma co hoanh

van di dong binh thuong 1a liét co lién sudn; néu



ving thuong vi khong phdng khi thd vao nhung co
Uic don chlm, co thang co kéo la liét co hoanh; con
mat phan xa nuét va U dong dom dai 1a liét man
hau. Liét co ho hap dan t6i xep phdi va nghe phdi
¢6 nhiéu rale &m.

= Ho kho hodc khong ho dugc.

= No6i kh6 hodc khong néi duge.

= Nudt khé hodc hoan toan khong nudt dugc.

= Nang hon la bénh nhan thoi thép, hau nhu khéng
¢l dong.

« Khuyén céo cla chuyén khoa nén cho thai phu nhap

vién truéc sinh 2 tuan.
XU TRiI cudc sINH
V@i san phu

« Vico td cung la co tron nén khong bi anh hudng cua
nhugc co, do do c6 chi dinh sinh thudng, c6 thé sinh
gip. M8 14y thai theo chi dinh s&n khoa nhung phau
thuat sé gay cang thadng cho thai phu. Gay té tly
séng c6 thé ap dung suét chuyén da va khi sinh vi
cac thudc than kinh co va thudc té c6 thé co tiém
nang anh hudng clia khang thé trén thu thé Ach, trén
chlc nang than kinh-co (Chaudhry va cs., 2004).

» Cham soc thai phu nhugc co t6t nhat can co bac si
séan khoa va bac sithan kinh. Gan 15% cac bénh nhan
nhugc ¢o ¢ u tuyén Gc va gan 60-80% co6 ting san
tuyén Gc. Phau thuat c&t bd tuyén Uc la cach diéu tri tot
nhat bénh nhudc co. Khodng 5 ndm sau, ct bo tuyén
(c bénh Iy nay thuyén gidm hoan toan & # 45% bénh
nhan. Hon ndia, cac tré sinh ra & cac ba me da mé
tuyén (c it c6 nguy co phat trién nhugc c6 chu sinh.
Tuy nhién, nhiing phu nd c4t bd tuyén Uc trong khi
mang thai lai c6 rat nhiéu tai bién toi t& so véi cac phu
nd khong mé. Vi vay, phu nii nhugc co nén phau thuat
tuyén Uc truée khi mang thai (Chaudhry va cs., 2004)
hodc nén tri hoan co6 thai 2 nam sau khi méc bénh.

o Thubc diéu tri nhugc co thudng tap trung vao viéc
nang cao ndng do cla Ach va gidm cac sdn phédm

cla tu khang thé, thudng dung la pyridostigmine,

neostigmine. Cac thudc diéu trj khong nén ngling
trong sudt thai ky. Tuy vay, c6 thé thay ddi phu thudc
vao muc do nang hodc nguy co cla bénh (Chaudhry
va cs., 2004).

 Cac thudc khong dude sti dung cho bénh nhan nhugc co:

= Thai phu khi dang mét s6 thudc nhu: phenobarbital,
enzodiazepine, phenothiazine, khang sinh nhom
aminoside, colistine, neomycine; hydantoine, ché
ph&m c6 chiia mudi magnesium, chen beta, thudc
gidn co... 6 thé gay nén ching nhugc co (Amato
va Russell, 2008).

= Luu y: néu cd mot s6 bénh can phai phau thuat va
buodc thai phu s dung thuéc Uc ché trung tam ho
h&p nhu morphine hodc cac dan chat cla no6 hay
cac thudc gay mé sé lam cho bénh nhugc ¢o nang
lén nhanh chong (V6 Tan Cudng, 2011).

« Nhiém trung (vi khudn / siéu vi) 14 yéu t6 khdi dong
thudng gép, ngay ca nhiém trang nhe, vi thé néu gap
tinh trang nay, phai st dung khang sinh ngay, cht y
cén trong Vvéi loai khang sinh tac dong dén day than
kinh co (Kaminski, 2009).

« D6i v6i sdn phu: nla gid trusc giai doan sé thai nhi
ra can cho tiém bap 1-4mg prostigmin (Nguyén Hau
Cong, 2011).

V@i tré so sinh (Bénh vién Nhi dong 2, 2008)

Néu phat hién nhiing triéu chiing nhugc co nhu tiéng
khéc nhe hoac khong thanh tiéng, chan tay luon &
tu thé mém nhéo, it van dong; c6 thé pha vao sla:
pyridostigmin 5-10mg hodc prostigmin 1-2mg; cl cach
4 gi¢ cho tré uéng mot liéu nhu vay, néu khong, tré sé

chét sém do thiéu ndng hé hap:

o Tré so sinh c6 thé bj nhudc co thoang qua 8-18%,
véi nhiing biéu hién nhu: gidm truong luc cd, réi loan
b, nubt va ho hép, xay ra trong 24 gid dau sau sinh,
cling co thé kéo dai, thusng hdi phuc sau 3 thang.

» BU me khong c6 chéng chi dinh véi ba me nhugc co
mac du khang thé Ach co6 thé qua slia me, su truyén

pyridostigmin va corticosteroid cing khong dang ké.



Cé4c tac gia dé nghi sé cho bé bu sau khi uéng thudc
4 gi6. Khong cho bé bu néu phai dung mycophenolate
mofetil, cyclophosphamide, methotrexate, azitioprine,

cyclosprorine (Berlit va cs., 2012).
KET LUAN

Phu nli nhudc co cé thé co thai va sinh dé binh thudng,
nhung cac nguy co dién bién khong thé du doan dugc.
Qué trinh m3c bénh méi va nhiém trung thudng dan dén
nhiéu tinh hudng x&u cho c& me va con & thdi ky hau san,
doi khi ti vong do suy ho hap khong héi phuc. Phu ni bi
nhugc ¢o do u tuyén Uc can phau thuat cat bd tuyén Uc
truée khi c6 thai. Dé tranh rdi ro khi xU tri sdn phu méc

nhudc co, nén co su phéi hop nhiéu chuyén khoa.
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