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Tyû leä töû vong meï öôùc löôïng 
(töû vong / 100,000 sinh soáng) 

Quoác gia 1990 2008 % Thay ñoåi 

Iran 150 30 - 80 

Vietnam 170 56 - 66 

Greece 6 2 - 60 

Afghanistan 1700 1400 - 17 

UK 10 12 + 20 

USA 12 24 + 96 

Trends in Maternal Mortality:1990 to 2008 

Estimates developed by WHO, UNICEF, UNFPA and The World Bank World Health organization 2010 

Ngöng tim luùc mang thai 

 Taàn suaát 1: 20,000 baø meï
1 

 

 Soáng coøn 15 %2 

1. AHA Guidelines2010. Circulation 2010;122:S829-S861 

2. Dijkman. BJOG 2010;117:282–287 
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Nhöõng thay ñoåi sinh lyù trong luùc 

mang thai 

• Nhanh bò thieáu oxy maùu, taêng thaùn, toan 

• Nguy cô vieâm phoåi hít 

• Ñaët NKQ khoù + Phuø ñöôøng thôû 

• Ñeø eùp ÑMC vaø TMC do TC khi meï naèm 

ngöõa 

Caáp cöùu tieáp theo vôùi nhöõng caûi tieán 

Xoa boùp tim vaø hoài söùc ban ñaàu töùc thì 

PT Cesar trong 5p 

Ñaåy TC sang traùi 

Keát quaû toái öu 
Ñaåy TC sang traùi 

Vanden Hoek. Circulation 2010;122:S829-S861 

Yes 
Yes ? 



4 

Hoài söùc tim tieáp theo caûi tieán cho 

thai phuï 

• Khoâng theå thay theá hoài söùc caên baûn ! 

• Aán ngöïc cao hôn ôû xöông öùc 

• Ñaët NKQ sôùm 

• Phaù rung 

• Maùy phaù rung töï ñoäng beân ngoaøi (AEDs) 

• Laáy heát caùc monitoring thai/TC 

• Ñieàu trò baèng thuoác chuaån  

• Epinephrine, vasopressin, amiodarone neáu coù chæ ñònh 

• Ñieàu gì toát cho meï thì toát cho beù ! 

AHA Guidelines 2010 

PT Cesar khi meï cheát 
Nhöõng thaän lôïi khi laáy thai sôùm 

• Tim maïch : 

• Chæ caáp cöùu tim phoåi bình thöôøng ~ 30% CLT 

• CLT saûn phuï naèm ngöõa ↓ 30-50% 

• Giaõm ñeø eùp ÑMC TMC → ↑ TMV veà ↑CLT 

• Hoâ haáp : 

• Laáy thai → Caûi thieän hoâ haáp 

• ↓ tieâu thuï Oxy vaø  ↓sinh CO2  

Laáy thai sôùm caûi thieän meï vaø con 

Ngöng tim töùc do ngoä ñoäc Bupivacaine laáy thai töùc thì so 

vôùi laáy thai chaäm → khoâng toån thöông naõo meï 1 

 

1. Marx Anesthesiology 1982;56:156 

2. Katz. Obstetrics and Gynecology. 1986;68:571-76 

3. Clark. Am J Obstet Gynecol 1995; 172:1158-67 
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PT Cesar khi meï cheát :  
Lieäu giaû ñònh cuûa chuùng ta laø ñuùng ? 

• Xem xeùt keát quaû taát caû caùc baùo caùo PT Cesar khi meï 

cheát 

   38 tröôøng hôïp ñöôïc xaùc ñònh (34 treû soáng) 

• 12 trong soá 18 tröôøng hôïp (döõ lieäu huyeát ñoäng hoïc) 

maïch vaø HA coù laïi sau khi laøm PT Cesar 

• 8 tröôøng hôïp khaùc caûi thieän tình traïng meï  

 
Tình traïng meï khoâng xaáu hôn trong baát cöù tröôøng hôïp naøo 

Katz. Am J. Obstet Gynecol 2005 

PT Cesar khi meï cheát 

• Neáu tuoài thai > 20 tuaàn (TC ôû taïi roán) 

• Baét ñaàu trong 4p, laáy thai trong 5p 

• Coù boä PT Cesar saün saøng 

• Ñöøng lo laéng veà vieäc chaõy maùu hay veä sinh 

• Ñöôøng raïch da thaúng ñöùng nhanh nhaát 

• Neân PT Cesar khi meï ñaõ cheát ôû ñaâu ? Phoøng cuûa 

beänh nhaân 

 

 

 
Katz. Obstetrics and Gynecology. 1986;68:571-76 

Cohen. Int J Obstet Anesth. 2008;17:20-5.  

 

 

 

Lipman. Obstet Gynecol 2011;118:1090–4 

• Phoøng sinh = 4:25 (3:59 - 4:50) so vôùi phoøng 

moå = 7:53 (7:18 - 8:57) phuùt 

• 57% (phoøng sinh) so vôùi 14% (ñoäi nguõ phoøng 

moå) ñaït ñöôïc laáy thai trong 5 phuùt 

• Nhoùm phoøng sinh thöïc hieän thöôøng xuyeân vaø 

nhanh hôn caùc bieän phaùp chuû yeáu 

PT Cesar khi meï cheát thöïc hieän taïi phoøng 

sinh nhanh hôn coù yù nghóa hôn laø ñöa vaøo 

phoøng moå 

Vieäc vaän chuyeån laøm giaõm chaát löôïng hoài söùc 

tim phoåi trong luùc thöïc taäp giaû ñònh ngöng tim 

saûn phuï 

Lipman. Anesth Analg 2012 (In press).  
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Quyeát ñònh PT Cesar khi meï cheát : 

Khoâng deå ! 

• Töø luùc ngöøng tim ñaõ quaù 5 phuùt chöa? 

• Saûn phuï coù ñaùp öùng vôùi hoài söùc hay khoâng? 

• Hoài söùc coù toát chöa hay caàn phaûi caûi thieän? 

• Tình traïng coù theå ñöôïc ñieàu trò hay khoâng ?  

• Coù theå sinh ngaõ aâm ñaïo khoâng ? 

• Kieåm tra maïch laàn choùt ? 

Caùc yeáu toá ñoùng goùp vaøo ngöng tim 

saûn phuï 

A  Bieán chöùng do voâ caûm (gaây teâ cao, khoâng keåm soaùt ñöôøng thôû, hít, suy hoâ haáp, haï HA, ngoä ñoäc 

thuoác teâ) 

B Xuaát huyeát (DIC hay beänh lyù ñoâng maùu, ñôø TC, nhau caøi raêng löôïc, bong, tieàn ñaïo, vôõ TC, 

chaán thöông, phaûn öùng truyeàn maùu)  

HA (tieàn saûn giaät/saûn giaät/HELLP, xuaát huyeát noäi soï) 

C Nguyeân nhaân do tim (beänh cô tim, nhoài maùu cô tim, boùc taùch ÑMC, loaïn nhòp tim) 

D Thuoác (gôïi yù, nhaàm thuoác; magnesium, narcotic, insulin hay quaù lieàu oxytocin; phaûn veä) 

E Thuyeân taéc (thuyeân taéc phoåi, thuyeân taéc oái [AFE]; khí) 

F Soát (nhieãm truøng, nhieãm truøng huyeát) 

G Nhöõng nguyeân nhaân ngöng tim khoâng lieân quan saûn khoa (Hs & Ts)  

Nhöõng nguyeân nhaân gaây ngöng tim 

5 Hs + 5 Ts 

Hypoxia (thieáu oxy maùu) 

Hypovolemia (↓ theå tích) 

Hypothermia ( ↓ thaân nhieät) 

Hypo / hyperkalemia (↓/↑ Kali maùu) 

Hydrogen ions (ion hydro) 

Tension pneumothorax (traøn khí MP coù 

aùp löïc) 

Tamponade 

Toxins (Ñoäc chaát) 

Thrombus,  cardiac (thuyeân taéc, tim) 

Thrombus, pulmonary (thuyeân taéc, phoåi) 

Caùc chieán löôïc aùp duïng 

Chuaån vò cho caùc caáp cöùu saûn khoa 

Hui. Obstet Gynaecol Can 2011;33:858–63 

• Huaán luyeän löu ñoà ngöng tim meï 

• Trôï giuùp cuûa baûng kieåm, löu ñoà,… 

• Taäp döôïc hay giaû ñònh (maõ saûn khoa) 

• Taäp theå nhaân vieân (saûn, sô sinh, GMHS, ñieàu döôõng, ER) 

• Duïng cuï saün saøng 

• Xem xeùt vuøng nguy cô cao (phoøng caáp cöùu, phoøng 

sinh) 

• Xem xeùt bôûi nhöõng ñoäi caûi tieán chaát löôïng 
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Baûng kieåm Point-Of Care 

Keâu goïi giuùp ñôõ 
☐ OB Code Blue  

☐ Neonatal ICU 

☐ Adult Code Cart and Adult Airway Pack  

☐ Peri-mortem Cesarean Pack (Scalpels, laps , retractors) 

☐ Assign Timer/Documenter 

 

C   TUAÀN HOAØN 

  

☐ Immediate BLS 

☐ Backboard and LUD (manual) 

☐ Hands on mid-sternum 

☐Push Hard, Push Fast (100 compressions/min) 

☐ Change compressors q 2 min 

☐ Obtain IV access 

A  ÑÖÔØNG THÔÛ  

  

☐ 100% O2 

☐ Chin lift/jaw thrust 

☐ Oral airway 

☐ Intubate early 

☐ Supraglottic airway (e.g. LMA) 

 

B  HOÂ HAÁP 
  

☐ If intubated: 1 breath q 6 seconds 

☐ If not intubated: 30 compressions to 2 breaths with self-

inflating bag-mask 

D   PHAÙ RUNG  

       SOÃ THAI 

☐ Pads front & back                                                

☐ AED: Analyze/defibrillate q 2 min 

☐ Immediately resume CPR for 2 min 

☐ DELIVER by 5 min of arrest  

E   EPINEPHRINE ☐ Epinephrine 1mg IV every 3-5 minutes 

Adapted from ObSIM and OBLS, Center for Advanced Pediatric & Perinatal Education, Stanford University 
Giaùo duïc vaø taäp döôït 

1. Cohen. Int J Obstet Anesth  2008;17:20-25 

2. Lipman. Semin Perinatol. 2011 Apr;35(2):74-9. 

3. Dijkman. BJOG 2010;117:282–287. 

 Kieán thöùc veà nhöõng quan nieäm caên baûn thì chöa ñuû 

 Phuû nhaän raéc roái laøm chaäm treå ñaùp öùng 

 Nhoùm saûn khoa khoâng ñöôïc chuaån bò cho tai hoïa 

 Nhoùm phaûi quen thuoäc vôùi protocol caáp cöùu meï-thai 

 Loãi (thoâng tin, baûo hoøa coâng vieäc, söõa chöõa loåi) caù nhaân vaø heä 

thoáng phaûi ñöôïc chuù yù 

 Baøi giaûng veà MOET → ↑ PT Cesar khi me cheát 

Nhöõng trang thieát bò caàn thieát ñeå hoài söùc 

• Xe ñöïng trang thieát bò caáp cöùu nhöng tim 

• Phaù rung töï ñoäng 

• Monitor (Pulse oximeter, ECG, HA) 

• Boùng mask 

• Duïng cuï ñaët NKQ khoù 

• Huùt 

• Laøm aám maùu vaø truyeàn dòch nhanh 

• Thuoác co töû cung 

• Trang thieát bò laäp ñöôøng truyeàn ÑM, TM 

PT Cesar khi meï cheát vaø trang bò hoài söùc 

cho treû sô sinh 

Hui. Obstet Gynaecol Can 2011;33:858–63 
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KEÁT LUAÄN 

• Ngöng tim laø con ñöôøng cuoái cuøng thoâng thöôøng 

cuûa nhieàu beänh lyù 

• Soáng coøn cuûa meï vaø con phuï thuoäc vaøo hoài söùc 

khaån tröông vaøo thaønh thuïc 

• Xem xeùt PT Cesar sôùm (5p) ôû nôi bn ngöng tim 

• Huaán luyeän ACLS/OBLS cho thai phuï raát quan 

troïng cho ñoäi nguõ khoa saûn 

• Phaûi chuaån bò ! 

Brendan Carvalho  
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