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Tom tat

Nghién cuu duoc thuc hién trén 127 tré so sinh
dugc chdn dodn suy hé hdp tai Phong so sinh - Khoa
Phu san Bénh vién trung uong Hué tur thdng 04/2012
dén thdng 03/2013 v6i muc tiéu ddnh gid tinh hinh
suy hé hdp & tré mé Idy thai vé mét s6 ddc diém lam
sdng, nguyén nhdn va thdi dg xdrtri. Két qua cho thdy
nhiing triéu chang suy hé hdp thudng gdp la nhip
thé nhanh > 60l/p, thé rén, co rut gian sudn, phdp
phéng cdnh mdi, rat 16m hém dc, giam ri rao phé
nang, ngodi ra suy hé hdp hay gdp & tré nam hon tré
na. Vét mé ci la yéu té nguy co hang ddu chiém ty 1é
khd cao, tiép theo la bénh ly san gidt - tién san gidt va
tré non thdng. Tré suy h6 hdp c6 2 yéu té nguy co tré
lén ciing chiém ty Ié cao 78,7% va phdn Ién dugc cdi
thién trong vong 24 gi& dau sau sinh.

1. Dat van de

Suy hé hap & tré so sinh chiém vi tri hang dau gay
bénhvatlvongsosinh.Khong phu thudcvao nguyén
nhan, tat ca cac suy hd hap & sa sinh déu nguy hiém
bdi thi€u oxy, nhiém toan va réi loan huyét déng hoc.
Do dé, diéu quan trong la chan doan nhanh dé thiét
lap hudng xtr tri phu hop. Nguyén nhén suy hé hap so
sinh thudng do phdi non, sanh ngat, viém phdi, bénh
ly ndo,tim. .. cing cac hau qua do thi€u oxy nhu tén
thuang nao, phéi, nhiém triung huyét, suy tim.

Viéc khdo sat cac trudng hop suy hd hap sa sinh vé
nguyén nhan va nhiing tén thuong do thiéu oxy sé gép
phan nang cao hiéu qua diéu tri, han ché cac tén thuang
€O quan va cai thién tinh hinh t& vong. Tai phong So sinh
khoa Phu san bénh vién trung uang Hué ty 1& suy ho hap
& tré sa sinh kha cao. Vi vay chiing téi nghién ctiu dé tai
nay vai muc tiéu: “ Danh gia tinh hinh suy hé hap & tré
mé 1y thai tai phong So sinh - Khoa Phu san Bénh vién
trung uong Hué vé mot s6 dac diém 1am sang, nguyén
nhan va thai dé xd tri.”

2. Dai tugng va phuong phdap nghién cou

2.1. Déi tugng nghién citu: T4t ca cac tré so sinh dugc
chan doan la suy hé hap sau mé ldy thai tai Phong
Sa sinh — Khoa Phu san Bénh vién trung uang Hué tur

Khoa Phy Sin Bénh vién Trung vong Hué

Abstract

The study was conducted on 127 neonates diagnosed
with respiratory distress in neonatology section, OB-
GYN Department, Hue Central Hospital from 04/2012 to
03/2013 to assess the situation of respiratory distress for
some clinical characteristics, causes and management
attitudes. Results showed symptoms of respiratory distress
is common tachypnea> 60 tpm, grunting, intercostal
retraction, nasal flaring, concave over breastbone hollow,
decreased alveolar whispering, in addition to respiratory
failure common in male than female. Old incision is the
leading risk factors accounted for a high percentage,
respectively pre-eclampsia, eclampsia and preterm
neonate. Neonates with respiratory failure with 2 or more
risk factors meet a higher rate 78.7% and the majority
having improvement within the first 24 hours after birth.

thang 04/2012 dén thang 03/2013.

2.2. Phuong phép nghién citu: M6 ta cat ngang

2.3.Tiéu chuan chan doan suy hd hap & tré sa sinh: Mot tré
so sinh goi la suy hé hap khi hién dién it nhat mot
trong nhimng dau hiéu sau [4]:

-Th& nhanh trén 60 lan/phut hodc thg cham dudi
40 lan/phdt.

-Thérén

- C4c dau hiéu gang suic ctia dudng hé hap duogc
danh gia béi thang diém Silverman > 1:

(dc déu hiéu 0 1 2
Rén Khong co | Nghe biing ng nghe | Nghe béng tai
(o rit khodng lién sudin Khong co Nhe Ro
(an béing nguc-bung Khéng co Nhe Ro
Lom hom uc Khéng co Nhe Ro
Phap phong cdnh mai Khéng co Nhe Ro

3. Két quéa nghién cou
3.1.Dacdiém lam sang:

Béng 3.1. Phan bd theo gidi tinh

Gidi n Tyl %
Nam 76 59,8
Nu 51 40,2
Tong s6 127 100
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SAN KHOA VA SO SINH

Suy hé hap hay gap &tré nam hon tré niivaity 1é1a 59,8%.
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Bang 3.6. Thdi o x{ ri

Bang 3.2. (an niing khi sinh Theii do G i n Tyle%
Céin niing khi sinh n Tyle% Thd oxy 127 100
<1500gr 3 24 Tha CPAP 39 30,7
1500gr-2500gr 18 378 Thé my L L
>2500 76 59,8 a L s L 2 . . - .
Tong sﬁqr 127 100 suy ho hap phai hé trg CPAP cling chiém ty 1é kha cao.

Ty lé suy hé hap cao hon & nhém can nang > 2500gr.

Bang 3.7. Thoi gian cdi thién suy ho hdp

Nhip th& nhanh > 60I/p, tha rén, co rat gian sudn,
phap phéng canh mi, rdt 16m hém Uc, gidm ri rao phé
nang la nhiing triéu chiing hay gép nhat trong bénh ly
suy ho hap.

3.2.Dac diém vé yéu td nquy co':

Bang 3.4. Tan suiit xuit hign cdc yéu 16 nguy co

Yéu 6 nguy co n Tyle%
Non thdng 29 22,8
Nhe cin 25 19,7
Suy thai phdt hién dugc 17 13,4
Ngat 7 55
156 -S6 42 33,1
Vét mé co 58 45,7
Cdc bénh ly khdc coa me 21 16,5

V&t mé cl la yéu t6 nguy co hang dau chiém ty I&
kha cao, ti€p theo la bénh ly san giat - tién san giat va
tré non thang.

Bang 3.5. Phin bé cdc yéu to nguy o theo s6 lugng
S6y8u 1o nguy co n Tyle%
1 27 21,3
2 52 40,9
3 34 26,8
4 14 11,0

Tré suy ho hap cé 2 yéu t6é nguy co trg [én chiém ty
1é khd cao 78,7%.

3.3. Thai do xur tri:

Tat ca cac tré suy ho hap can hé trg oxy, ty lé tré

, NPT o Thoi gian n Tyle%

Bang 3.3. Tan sudt xudt hign cdc frigu ching suy ho hp Trude 24 iéng 78 6.4
Trigu ching n Tyke% Sau 24 tigng 49 38,6

Tan s6 th < 401/p 3 24 Tang so 127 100
Tan 56 the > 601/p 25 378 ) o L .

102 197 598 61,4% tré suy h6 hap dugc cdi thién trong vong 24
80,3 127 100 gid sau sinh.
Thé rén 92 724
Con ngimg thé 22 173 4. Ban luan
“ﬁ,’“‘hgiﬂ[‘ Al : ) i) 1. Déc diém vé gidi tinh:

';TI:‘;:: hg:}g;{gm ung gg %? Ty |é tré nam trong nghién clu cdia ching t6i la 59,8%
(] e a2~ . N N s PN N
Phap phiong canh moi 177 ]0’0 cao hon so véi tré nit. Biéu nay phu hgp véi nhiéu nghién
Gidmmlolphenung 105 827 ctu cho rang tré nam cé nhiéu nguy co mac bénh mang

trong hon tré nix [7], [12]. Naeye va cdng sy ghi nhan cé
su trudng thanh sdm han vé mat mé hoc cda phéi thai
nhi n{ so véi thai nhi nam & cling tudi thai. Su tang sém
hon cua ty 1 lecithin/sphingomyelin va néng d6 cortisol
trong nudc Gi clia thai nhi nir chiing t6 su trudng thanh
tuong déi sém hon cua thai nii, va vi thé nguy co mac
bénh mang trong ciing thap hon [9], [3]. Ngoai ra su kém
trudng thanh ctia phdi thai nhi nam dugc giai thich la do
tac dung clia ndi tiét t6 nam lam cham phét trién vé mat
sinh héa phospholipid clia surfactant & phdi [11].

2. Déac diém vé can nang licsinh:

Nhom tré can nang >2500gr chiém ty & cao trong
nghién ctiu ching t6i. Mac du suy ho hap la bénh ly
hay gap & tré so sinh non thang, nhe can do bénh ly
mang trong, tuy nhién trong nghién ctfu clia ching toi
chi gidi han & tré sinh m& vai nhiéu chi dinh khac nhau
nén ty |é tré can nang > 2500gr chiém 59,8%.

3.Tan suat xuat hién cac triéu chiing suy hé hap:

Trong nghién ctiu clia chung téi triéu ching suy ho
hap biéu hién ré nét vai réi loan nhip thé va phap phéng
canh mi (100%), thé nhanh >60 lan/phut (80,3%). Co rut
gian sudn, giam ri rao phé nang va tha rén la nhing triéu
chiing thudng gap, chiém ty Ié lan lugt la 94,5%, 82,7%
va 72,4%. Céc triéu chiing lam sang nay thudng hay gdp
trong hdi chiing kém hap thu do cham hap thu dich phéi
dugc tiét ra bdi t€ bao bi€u mé phdi trong tir cung va
duogc tai hap thu trong qua trinh chuyén da va ngay lap
tlic sau dé. Cham hap thu dich phé nang thudng duoc
thdy & tré dé non, tré dugc mé dé, me dang dung thuéc
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Uc ché béta hoac duing qua nhiéu dich, me bi hen cling la
mot yéu t6 nguy co. Suy hé hap it nang, phu thudc oxy va
cai thién trong vai gic [4].

4.Dacdiém vé yéu té nguy co':

Ty 1& suy hé hap & tré mé Iy thai do me vét mé ca la
45,7%. Hién nay xu thé mé 13y thai chd dong & séan phu c6
vét mé cli ngay cang tang. Theo nhiéu tac gia thi day la
yéu t6 nguy cd clia bénh mang trong. Fedrick va Buther
cho rang & cung mét tudi thai, ty 1&6 mac bénh mang
trong sé cao haon & tré dugc sinh bang mé dé khi chua co
chuyén da so vdi tré sinh bang dudng am dao hay khi da
6 chuyén da [10]. Roch - Kleiner M. va cdng su cling thay
rang suy ho hdp nang do bénh mang trong co thé xay ra
& tré gan dd thang sau mé 1y thai, dac biét trong trudng
hop mé 18y thai trugc khi bat dau chuyén da [8].

Bénh ly tién san giat - san giat va non thang la hai yéu
t6 nguy ca chiém ty lé cao lan lugt la 33,1% va 22,8%.
Trong bénh ly tién san giat nang va san giat thudng phai
chdm dut thai ky s6m trudc khi thai du thang dé ciiu me
nén lam tang ty lé tré sa sinh non thang. Nhiéu nghién
cltu da chira rang dé non la yéu t6 nguy co hang dau ctia
bénh mang trong lién quan dén su trudng thanh ctia hé
théng surfactant. Surfactant dugc téng hop béi t€ bao
phdi loai Il tir tudn |é tha 23 cla thai ky, tuy nhién mdic
trudng thanh ctia n6 chi cé dugc sau tuan 1é thi 35 [1],
[5]. Usher va cong su quan sat thay ty 1& mac bénh mang
trong 1a 60% & tudi thai 29 tudn nhung gan nhubang 0 &
tudi thai 39 tuan [2], [6].

Tém lai c6 nhiéu yéu t6 lam tang nguy co mac bénh
mang trong, la mot trong nhiing nguyén nhan hay gap
gay suy hé hap, nhung nguy ca hang dau trong nghién
clu clia ching t6i 1a mé 18y thai me c6 vét mé ci. Ty 1é
suy ho hdp & nhém nay cao han & nhém non thang dugc
gidi thich do nhiing tién bd trong cham séc va chan doan
tién san & khoa chiing ti nén & nhdm cé nguy co cao nhu
bénh ly tién san giat — san giat, non thang, kém phat trién
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Két qua & bang 3.5 cho thay tré suy hé hap chiém ty 1é
cao (78,7%) & nhdm phéi hgp tir 2 yéu té nguy co trg lén.

5. Thai do xi tri:

Tat ca cac trudng hop tré sasinh suy ho hap déu dugc
ho trg bang oxy qua mat na trong nhimng gis dau tién,
sau dé 30,7% tré phai ho hap hé trg bang CPAP, chi co
9,5% bénh tién trién nang phai thé may va thuéc nhém
nay chu yéu la tré non thang. Mac du ty 1é suy hé hap
cao 6 nhém me mé lay thai chti déng nhung 61,4% tinh
trang suy ho hap dugc cai thién trong vong 24 gid dau.

5. Két luan

Trong giai doan mdi chao doi tré sa sinh trai qua
mot giai doan thich nghi quan trong trong cudc séng
dau tién, dat biét la su thich nghi hé hip. Qua nghién
clu 127 trudng hop suy hd hap so sinh & tré mé 18y thai
chdng téi nhan thdy bénh thudng xay ra & tré mé lay
thai me c6 vét mé ci, bénh ly tién san giat — san giat
va non thang. Viéc phat hién s6m dua vao dau hiéu réi
loan nhip thg, co rut gian suon, thd rén va giam ri rao
phé nang. Pa s6 dugc cai thién trong vong 24 gid dau
sau sinh. Tuy nhién viéc nghién ctru con han ché nhu s6
lugng chua nhiéu, chua lam céc xét nghiém quan trong
cho tat cac trudng hop suy hé hdp nhu khi mau dong
mach, X quang phéi tai giudng, gidi phau bénh ... nén
chua danh gia day du va chinh xac cac nguyén nhan
cing nhu céc t6n thuang do suy hé hdp gay ra.Trong
tuong lai, suy ho hap cap tré so sinh can dugc nghién
ctru ¢ hé thong va day di hon, cling nhu trang bi nhiéu
phuong tién hoi stic sa sinh hién dai han, co6 su két hop
chdt ché gilra bac sy sdn khoa va bac sy sa sinh ngay tu
nhing phut dau tién cla cudc doi sé gop phan cham
sOc tot nhat cho thé hé tuang lai clia dat nudc.
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