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CÁC YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG 

CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN



Nội dung

Đặt vấn đề

Tầm quan trọng của chuyển dạ tự nhiên

Yếu tố tiên lượng chuyển dạ tự nhiên

Kết luận



ĐẶT VẤN ĐỀ

- Quá trình sinh lý tự nhiên.

- Cơn co TC → xóa mở CTC → sổ thai, sổ nhau.

- Có nguy cơ không còn chuyển dạ tự nhiên.

Gillian (2016): 62 nghiên cứu

- Xoá mở CTC (68%)

- Cơn co TC gây đau (71%)

- Thời gian, tần số cơn co

TC (34%)

- Ối còn, vỡ (1 nghiên cứu)



ĐẶT VẤN ĐỀ

1. Nhập viện ca

chuyển dạ giả

2. Cho về ca chuyển

dạ thực sự





TẦM QUAN TRỌNG

Hanley (2016): 62 nghiên cứu

- Xoá mở CTC (68%)

- Cơn co TC gây đau (71%)

- Thời gian, tần số cơn co TC

(34%)

- Ối còn, vỡ (1 nghiên cứu)

- Có 2 cơn co kéo dài ít nhất 2” mỗi 10’ gây đau.

- CTC xóa ít nhất 30%/

- Thành lập đầu ối.



TẦM QUAN TRỌNG



TẦM QUAN TRỌNG
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Dân số mục tiêu

Dân số NC

Dân số lấy mẫu

• Phụ nữ mang thai ≥ 37 tuần
nhập viện theo dõi chuyển
dạ

• Dân số mục tiêu

• Tại BV Từ Dũ

• Dân số nghiên cứu

• Tháng 1/2021

Nghiên cứu cắt ngang.

Địa điểm NC: Khoa Sản A BV Từ Dũ.
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Tiêu chuẩn nhận vào Tiêu chuẩn loại trừ

• Đơn thai sống, ngôi đầu, ≥ 37 

tuần

• Nhập viện theo dõi chuyển dạ

tại khoa Sản A.

• Thai dị tật, bất thường bánh nhau, 

bất thường dây rốn

• Có chỉ định chấm dứt thai kỳ

• Bệnh lý nội khoa nặng của sản phụ
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YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN

Đặc điểm dịch tễ Tổng (n= 699) Tỷ lệ (%)

Tuổi 30,7 ± 4,74

≤ 20 tuổi 7 0,9

Trên 20 - 34 tuổi 549 78,6

≥ 35 tuổi 143 20,5



YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN

Đặc điểm triệu chứng cơ năng Tổng (n = 699) Tỉ lệ (%)

Đau bụng (có) 275 39,3

Huyết âm đạo (có) 191 27,3

Dịch âm đạo (có) 18 2,6

Nước âm đạo (có) 0 0,0

Cơn co TC sản phụ cảm nhận (có) 11 1,6
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YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN

Tỷ lệ chuyển dạ thực sự sanh tự nhiên trong 24 giờ

Nghiên cứu Năm
Kết cục sinh 

trong 24 giờ

Nelson 2017 36,9 %

Nhóm nghiên cứu 2021 48,4%

CÓ

KHÔNG

48,4%

N = 338

51,6%

N = 316

Nelson DBMM, Donald D. PhD; Leveno, Kenneth J. MD,. False Labor at Term in Singleton Pregnancies2017. 139-45 p.



YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN

Phạm Thanh Hải, Nguyễn Văn Hưng (2020), Can thiệp giảm MLT tại Bệnh viện Từ Dũ.
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Phạm Thanh Hải, Nguyễn Văn Hưng (2020), Can thiệp giảm MLT tại Bệnh viện Từ Dũ.



YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN

Yếu tố Đơn vị OR thô* OR hiệu chỉnh** P**

Mở CTC Có/không 5,31 (3,22-8,76) 3,04 (1,75-5,26) <0,001

Cơn co TC Có/không 5,76 (3,85-8,63) 3,42 (2,2-5,33) <0,001

Tuổi thai Tuần 0,54 (0,45-0,65) 0,64 (0,52-0,78) <0,001

Con so rạ Con rạ/con so 2,03 (1,5-2,75) 2,0 (1,44-2,79) <0,001

*: Hồi quy đơn biến; **: hồi quy đa biến

Xây dựng mô hình tiên lượng kết cục chuyển dạ thực sự 
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Nelson DBMM, Donald D. PhD; Leveno, Kenneth J. MD,. False Labor at Term in Singleton Pregnancies2017. 139-45 p.
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YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN

Biểu đồ đường cong ROC tiên

lượng kết cục chuyển dạ thực sự

sinh trong 24 giờ, diện tích dưới

đường cong AUC là 0,8

Độ nhạy: 80%

Đặc hiệu: 70%

Điểm cắt: 0,5
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YẾU TỐ TIÊN LƯỢNG CHUYỂN DẠ TỰ NHIÊN

Ưu điểm

• Xác định tỉ lệ chuyển dạ thực sự.

• Xây dựng biểu đồ Nomogram động trên Website ứng dụng trên 

lâm sàng hằng ngày.

Nhược điểm

• Nghiên cứu hồi cứu, dữ liệu không đầy đủ. 

• Mô hình không bao hàm toàn bộ các biến trong y văn.



KẾT LUẬN

1. Tỉ lệ chuyển dạ thực sự sinh trong 24 giờ là 48,4% (338/699).

2. Có 4 yếu tố liên quan đến khả năng chuyển dạ sinh trong 24 giờ:

❖SP có CTC mở tăng 1 cm làm tăng khả năng vào chuyển dạ tự nhiên

lên 1,7 lần.

❖SP tăng 1 con gò thì khả năng vào chuyển dạ tự nhiên tăng 2,46 lần.

❖SP có con rạ tăng khả năng vào CD sinh gấp 2,4 lần so với nhóm

con so.

❖SP có tuổi thai tăng 1 tuần làm giảm khả năng vào chuyển dạ sinh

34%



KẾT LUẬN

•Đưa các yếu tố liên quan vào thực hành lâm sàng để tiên lượng

chuyển dạ thực sự sinh trong 24 giờ, bao gồm: Mở CTC, có cơn co

TC, tuổi thai và con rạ.

•Ngoại kiểm mô hình tiên lượng để xác định giá trị tiên đoán và xác

định ngưỡng cắt mô hình cho phù hợp thực tế bệnh viện.




