TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

MOI TWUONG QUAN GIJPA XET NGHIEM PHIGFBP-1 VA CAC
DAC PIEM CO TU’ CUNG TRONG DU POAN NGUY CO SINH NON
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Nghién ctru thuén tap tién ctru trén 150 thai phu doa sinh non tai Bénh vién Phu sén TP. Can Tho.
Két qua ghi nhan chiéu dai cé tir cung (CL) trung binh dat 27,09 mm (36,67% c6 CL < 25 mm) va ty Ié
xét nghiém duwong tinh véi phIGFBP-1 la 48,7%. Ty Ié sinh non & nhém phlGFBP-1 (+) la 54,8%, cao hon
so voi nhém am tinh (24,7%) (p < 0,001) vé&i nguy co sinh non cao gép 3,7 lan. Khi két hop xét nghiém
phIGFBP-1 véi cac dic diém siéu ém (Géc ¢é tir cung va chidu dai ¢é tir cung), mé hinh dw doén dat dién
tich duwéi duong cong (AUC) la 0,731, hiéu qud hon so véi chi do chiéu dai c¢é t&r cung don thudn (AUC
= 0,696). Sw két hop nay cung cdp mét céng cu phén tdng nguy co trén Iam sang, giip nhan dién bénh

nhan nguy co cao dé can thiép kip thdi, déng thoi han ché tinh trang diéu tri qua murc cho nhém rdi ro thép.

Ttr khéa: phlIGFBP-1, sinh non.
I. DAT VAN BE

Sinh non khi tré so sinh dwoce sinh ra con
sbng tlr khi da 22 tuan dén trwdc khi da 37
tuan.! Van dé sinh non van dang 1a mét trong
nhirng thach thirc nghiém trong nhat déi véi hé
théng y té toan cau. Trén thé gidi ghi nhan, méi
nam co khoang 15 triéu tré sinh non.2 Sinh non
khong chi chiém khoang 75% ty I& t& vong &
tré so sinh ma con la nguyén nhan cta 50%
cac van dé than kinh & tré, bao gébm cham phat
trién tam than, réi loan hoc tap, bai ndo, cuing
cac hé luy nang né khac nhw héi chirng suy
hé hap hay viém rudt hoai t&r.> Do d6, viéc dw
bao va chan doan sém nguy co sinh non dé
c6 bién phap can thiép, chuyén tuyén an toan
(dén cac trung tdm co6 don vi chadm séc tich cuc
so sinh - NICU) |a bwéc di dau tién va quan
trong nhét trong quan ly san khoa. Trén |am
sang, viéc chan doan doa sinh non gap nhiéu
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kh6 khan do céc triéu chirng mo hd (nhw dau
bung ha vi, ra mau dm dao) thwdng khéng dac
hiéu. Thuc té cho thay, mét ty I& I1&n thai phu ¢6
d4u hiéu doa sinh non bi nhap vién khéng can
thiét. Hién nay, dé t6i wu héa viéc quan ly, hai
nhém phwong phap dw bao chinh dang duoc
&ng dung la siéu am hinh thai cé t& cung (g6c
¢ ttr cung, phéu cb t&r cung), do chiéu dai cb tir
cung, va st dung cac dau 4n sinh héa.*'° Trong
sb cac xét nghiém sinh héa thi xét nghiém phat
hién protein phIGFBP-1 trong dich cb t& cung
dang dwgc wng dung rong rai. Cac nghién
ctu chi ra rang xét nghiém phlGFBP-1 ¢6 gia
tri chan doan am tinh (NPV) rat cao, lén dén
hon 92%.5 Tuy nhién, viéc phdi hop déng thoi
cac yéu td sinh hoa va hinh thai trén siéu am
dé xay dwng mot mo hinh tién lwgng toan dién
van con la khoang trébng can nghién ctru. Dac
biét, hién nay tai Viét Nam néi chung va déng
b&ng séng Ctru Long ndi riéng van chwa cé mot
nghién clu nao dé cap dén viéc phdi hop cac
yéu t6 vé siéu am va cac xét nghiém sinh héa
dé dy doan doa sinh non. Xuét phat tir thuc
tién d6, chang toi tién hanh nghién ctu "Mbi
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twong quan gitra xét nghiém phlIGFBP-1 va cac
d&c diém cb t& cung trong dw doan nguy co
sinh non" nham nang cao hiéu qua nhan dién
va phan tang nguy co cho thai phu, gép phan
gidm ty |é sinh non cling nhw gidm di ganh nang
kinh té, tinh than cho gia dinh va x& hoi v&i 2
muc tiéu chinh:

1) M6 t& d&c diém chung cltia nhirng trworng
hop doa sinh non;

2) Xac dinh méi lién quan gitra phIGFBP-1,
d&c diém cb tir cung véi két cuc sinh non.

Il. DOI TVONG VA PHUONG PHAP
1. Déi twong

Thai phu dén kham tai Bénh vién Phu san
Thanh phé Can Tho dwoc chan doan doa sinh
non va c6 chi dinh nhap vién diéu tri.

Tiéu chudn chon mau

-Tudi thai tlr 22 tudn 1 ngay dén 34 tudn 6
ngay. Tudi thai dwoc xac dinh dwa vao dy kién
sinh trén siéu am trong 3 thang dau thai ky (wu
tién st dung chi sb chiéu dai ddu méng CRL &
méc 11 dén 13 tuan 6 ngay, hodc s dung siéu
am thai sém & méc 8 - 10 tuan déi vdi nhirng
trwong hop khoéng co dir liéu siéu am & mdc
12 tuan).

- Thai phu dwoc chan doan doa sinh non
(Theo Huwéng dan Quéc Gia vé cac dich vu
cham séc strc khée sinh san) va co chi dinh
nhap vién diéu tri.6

+ C6 con co t&r cung gay dau (it nhat 2 con
trong 1 tiéng).

+ C6 sy bién ddi cb tt cung.

+ C6 thé cd ra mau hay chat nhay mau héng.

+ Siéu am thay banh nhau binh thuéng, tim
dap déu.

- Thai séng, don thai, khdng c6é di dang.

- Me khdng cé bénh ly bat thwong vé noi
ngoai khoa: tdng huyét ap, dai thao dwong,
bwéu cb...

- Qua trinh mang thai binh thwong.

- Thai phu déng y tham gia nghién ctu.

Tiéu chuén loai trr

- T& cung di dang, u xo ti cung, u nang
budng tring...

- Cé tién sir can thiép vao CTC nhw cét cut
CTC, khoét chop CTC...

- Thai phu dwoc khau vong CTC, nhau tién
dao, nhau bong non.

- Thai phu chd ddng dinh chi thai nghén.

- Thai phu dang bj v& 6i, ra mau am dao.

- Thai nhi c6 cac di tat bAm sinh hay thai
nghi ng& bénh ly.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ciu

Nghién clru thuan tap tién ctru.

C& mau nghién ciru

Toan bo thai phu phu hop tiéu chuén lya
chon va loai trr.Téng sb thai phu tham gia
nghién ctu dén hién tai la 150 thai phu.

Néi dung

Chung t6i thu thap cac bién s bang cach
phdng van hodc ghi nhan trén hé so. Cac bién
s6 ghi nhan 1a: tudi, chi sé khéi (BMI), sé con
hién cd, ly do kham bénh, dac diém cla cb tr
cung (chiéu dai, hinh dang, géc cb t& cung),
két qua xét nghiém phIGFBP-1 va theo déi dién
tién thai ky. Nghién ctu s& dung bd xét nghiém
dinh tinh Actim Partus (hdng Medix Biochemica,
Phan Lan). Day la xét nghiém mién dich séc ky
dwa trén cac khang thé don dong déc hiéu dé
phat hién protein gan yéu t6 tang trwéng gidng
insulin-1 da phosphoryl héa (phlIGFBP-1) trong
dich tiét c6 t& cung. Nguwéng phat hién (Cut-
off): Ngwdng phat hién dwong tinh cua test la
30 pg/L. Két qua dwoc doc sau 5 phut: Duong
tinh: Xuét hién hai vach mau (vach chirng va
vach két qua), néng dd phIGFBP-1 = 30 gL,
tién lwong nguy co' sinh non cao. Am tinh: Chi
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xuét hién mot vach chirng, néng do phIGFBP-1
< 30 ug/L, cb gia tri tién doan am réat cao (giup
loai trtr nguy co sinh non trong vong 7-14 ngay).

Quy trinh xét nghiém phiGFBP-1: M3u
dich tiét c¢d t& cung - am dao dwoc thu thap
trwdc khi thdm kham béng tay hodc siéu am
ngd am dao. Bac si st¢r dung mé vit (khdng
dung chét bdi tron) dé béc 16 ¢b tlr cung, sau
d6 st dung tdm boéng Dacron vo khuan duwa
vao 16 ngoai cb t&r cung trong khoang 10 - 15
giay dé thdm hat dich tiét. Tdm béng dwoc hoa
vao dung dich dém chiét xuét, xoay manh trong
10 giay. Sau do, que thr (Actim Partus) dwoc
nhang vao éng dung dich va két qua dwoc danh
gia bang mét thworng sau 5 phut.

Quy trinh do géc tir cung - cé tir cung
(UCA): Thai phu dwgc siéu am nga am dao
bang dau do tan sé cao trong tw thé phu khoa,
bang quang tréng. Géc UCA dwoc xac dinh
b&i dinh giao nhau ctia hai dwéng thang: mot

TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

dwong di qua truc doc kénh ¢b tlr cung (twr 16
trong dén 16 ngoai) va mét dwong chay doc
theo thanh trwéc doan duwdi t&r cung. Phép do
dwoc thye hién 13p lai 3 1an va ghi nhan gia tri
trung binh dé téi wu héa tinh khach quan.

Thu thap va xa ly sé liéu

Bang phan mém SPSS 20.0. Bién sb dinh
tinh dwoc thé hién bang tan sb va ty 1& phan
trdm (%). Bién sb dinh lwgng phan phdi chuan
dwoc thé hién bang gia tri trung binh va do
l&ch chuén.
3. Bao dirc nghién ctru

Nghién clru nay da dwoc Héi déng nghién
cru khoa hoc clia Bénh vién Phu San TP. Can
Tho va Trwong Pai hoc Y Ha NOi xem xét va
ddng y cho thuc hién (Quyét dinh: 1401/Qb-
BVPS).

Ill. KET QUA

Bang 1. Dac diém vé chiéu dai cé tir cung

Chiéu dai cé tir cung (mm) S6 lwong Ty 1é (%)
<25 mm 55 36,67
=25 mm 95 63,33

Trung binh: 27,09 + 8,68

Chiéu dai CTC trung binh I& 27,09 mm. Nhém cé CL < 25 mm chiém 36,67% va nhém = 25 mm

chiém 63,33%

Bang 2. Dac diém goc tir cung - cé tir cung (UCA)

Géc UCA (d6) Sé lwong TV 18 (%)
<95 12
=95 132 88
Téng 150 100

Goc tir cung - ¢b t&r cung (UCA) trung binh cGia mau nghién ctru 1a 119,18 + 19,41 dd (Nhd nhét:
65°, L&n nhét: 168°). Ty 1& thai phu c6 géc UCA mé rong (= 95°) chiém da sb véi 132 trudng hop

(88%).
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Bang 3. Pac diém két qua xét nghiém phIGFBP-1

Két qua phIGFBP-1 Sé lwong Ty 1é (%)
Am tinh 77 51,3
Duwong tinh 73 48,7
Téng 150 100

C06 48,7% thai phu c6 test dwong tinh va 51,3% am tinh

Bang 4. Méi lién quan giira két qua phIGFBP-1 ltic nhap vién va tudi thai lic sinh

Sinh non Sinh da thang Téng p
(< 37 tuan) (2 37 tuan) n (%)
n (%) n (%)
phIGFBP-1 (-) 19 (24,7) 58 (75,3) 77 (100)
p <0,001 OR = 3,7
hIGFBP-1 (+ 40 (54,8 33 (45,2 73 (100
P ™) (54.8) (45.2) (190 (o5% cl: 1,85 7.40)
Téng 59 (39,3) 91 (60,7) 150 (100)

Ty |& sinh non & nhom c6 test phIGFBP-1 (+) & 54,8%, cao hon gép doi so véi nhém test (-) 1a
24,7%. Sw khac biét c6 y nghia théng ké v&i p < 0,001. Nguy co' sinh non & nhém test (+) cao gap
3,7 1an so v&i nhém am tinh.

ROC Curve ROC Curve
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) ) phIGFBP-1 va sinh non
Theo dwdng cong ROC, dién tich dwéi

duwdng cong (AUC) gitra chiéu dai cb t& cung Theo duong cong ROC, dién tich dudi
va sinh non la 0,696 v&i p < 0,001. dudng cong (AUC) gitra su két hop géc cbd
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tlr cung, chidu dai cb t&r cung, xét nghiém
phlGFBP-1 va sinh non |la 0,731 v&i p < 0,001.

IV. BAN LUAN

V& d&c diém cb tlr cung, chiéu dai cb t&r cung
trung binh clia m4au nghién ctru 13 27,09 + 8,68
mm. Ty & thai phu cé chiéu dai cb t& cung ngan
(< 25 mm) chiém 36,67%. Méc 25 mm hién
duoc st dung phd bién trong thwc hanh lam
sang dé phan loai sw suy yéu co hoc clia hang
rao bao vé thai nhi. Bén canh chiéu dai, goc t&
cung - ¢d t& cung (UCA) trung binh ghi nhan
dwoc la 119,18 + 19,41 dd, v&i dai da sb (88%)
thai phu c6 géc UCA mé rong (= 95°). Biém cét
> 95° dbi véi géc UCA duwoc ap dung dwa trén
cac nghién ctru clia Wagner va cong sy clng
Korkmaz va céng sw, nhirng cdng trinh nghién
ctvu da chirng minh méi lién quan cé y nghia
thdng ké gitra sw mé rong géc tlr cung - ¢cb tir
cung va nguy co sinh non ty phat.*"® Trong
nghién ctru clia chung t6i, ghi nhan cé sy phan
bb khéng ddng déu gitra hai nhém (88% so v&i
12%), c6 88% thai phu c6 géc UCA mé& rong
(= 95°), dac diém nay phan anh sw suy yéu vé
mat co hoc & nhém thai phu c6 triéu chirng doa
sinh non. Sw mé& rong goc t&r cung - ¢b t&r cung
lam thay ddi truc chiu lwc, tao ap luc co hoc I16n
hon tir thai nhi l1én 16 trong cd t&r cung, khién
thai phu dé xuat hién céc triéu chirng dau tran
bung hodc go t&r cung co nang. Tuy nhién, du
c6 sy bét lgi vé mat co hoc (UCA = 95°), khdng
phai tAt ca cac trwdng hop nay déu dang trong
qua trinh chuyén da sinh non thuc sw. V& mat
hda sinh, ty 1& xét nghiém phlGFBP-1 dwong
tinh chi chiém 48,7%. Protein phIGFBP-1 binh
thwong khu trd & mang rung; sw xuét hién cta
chét nay trong dich 4m dao (test dwong tinh)
phan anh tinh trang bong tach mang 6i va mang
rung thwe sw.” Nguoc lai, cé dén 51,3% trudng
hop am tinh. Sw phan b nay chirng té: cé rat
nhiéu thai phu nhap vién vi cé triéu chirng lam
sang va cé cau trac cd tr cung chiu lwc kém

(UCA mé& réng), nhwng hoan toan chwa cé sw
ph& v& ciu tric mang rung hoéa sinh, do d6
day chwa phai 1a qua trinh chuyén da sinh non
thwe sw. Vé két cuc thai ky, ty 1& sinh non (<
37 tuan) chung cla toan bd mau nghién ctru la
39,3%, trong khi ty 1& gil thai thanh céng dén
dd thang (= 37 tuan) 1én t6i 60,7%. D liéu nay
phdn anh moét thuc trang: néu chi dwa vao cac
triéu chirng 1am sang ban dau dé quyét dinh
cho nhap vién, nguy co can thiép diéu tri qua
murc la rat cao. Tuy nhién, khi phan tang theo
két qua xét nghiém, nhém cé test phIGFBP-1
dwong tinh c6 ty 1& sinh non thuc t& 1&n dén
54,8%, cao hon gap doéi so v&i nhém am tinh
(24,7%) v6&i sw khac biét cé y nghia théng ké (p
< 0,001). Bén canh céac bién dbi hinh thai cb tt
cung, cac dau 4n sinh hoa dich tiét cb t&r cung -
am dao cling dwgc chirng minh la cé gia tri déc
lap, giup gia tang dang k& dd chinh xac trong
viéc dw bao cac két cuc sinh non nay.8Nguy co
sinh non & nhdm c6 test dwong tinh cao gép 3,7
l&n so v&i nhém am tinh (OR = 3,7; KTC 95%:
1,85 — 7,40). Két qua nay khang dinh vai tro
gia tri ctia viéc két hop siéu am hinh thai cb tir
cung va xét nghiém phlGFBP-1 ltc nhap vién.®
Céng cu sang loc nay giup cac bac si phan biét
ré «doa sinh non gid» (test am tinh, kha nang
gilr thai du thang cao) va «doa sinh non that»
(test dwong tinh, nguy co sinh non cao). Tt do,
hé théng y té c6 thé ca thé hda phac dd diéu tri,
tranh lam dung thubc gidm go, corticoid va han
ché tbi da s6 ngay nam vién khéng can thiét
cho nhém thai phu nguy co thap.

V. KET LUAN

Xét nghiém phIGFBP-1 dwong tinh c6 lién
quan dén sy gia tang ty 1& sinh non truéc 37
tuan (54,8% & nhém dwong tinh so véi 24,7%
& nhém am tinh; p < 0,001), lam tang nguy co
sinh non 1&n 3,7 lan. Viéc tich hop ddng thoi
xét nghiém hoa sinh phlIGFBP-1 va cac thdng
sb hinh thai trén siéu am (chiéu dai va goc tor
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cung - ¢b t&r cung UCA) gilp nang dién tich
dwédi duwdng cong (AUC) 1én 0,731 so v&i mirc
0,696 cuia viéc chi do chiéu dai cé t& cung don
thuan. M6 hinh két hop nay cung cap mét cong
cu phan tang nguy co trén [am sang, gitip nhan
dién thai phu c6 nguy co cao dé can thiép y té
kip thoi, ddng thoi hd tro quyét dinh quan ly
ngoai tri nhdm han ché tinh trang diéu tri qua
mtrc ddi véi nhém rdi ro thap.
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Summary

THE ASSOCIATION OF PHOSPHORYLATED INSULIN-LIKE
GROWTH FACTOR BINDING PROTEIN-1 (phIGFBP-1) AND
CERVICAL PARAMETERS IN THE PREDICTION OF PRETERM
DELIVERY

This prospective cohort study was conducted on 150 pregnant women diagnosed with threatened
preterm labor at Can Tho Obstetrics and Gynecology Hospital. Clinical findings showed a mean cervical
length (CL) of 27.09 mm (with 36.67% having CL <25 mm) and a phIGFBP-1 positivity rate of 48.7%.
The preterm birth rate in the phIGFBP-1 (+) group was 54.8%, significantly higher than the negative
group (24.7%) (p < 0.001), with a 3.7-fold increase in the risk of preterm birth. The combined predictive
model-incorporating Uterocervical Angle (UCA), Cervical Length (CL), and phIGFBP-1-yielded anArea
Under the Curve (AUC) of 0.731, compared to CL measurement alone (AUC = 0.696). This integrated
model provides a risk stratification tool, enabling the identification of high-risk pregnancies for timely
intervention while minimizing overtreatment and unnecessary hospital admissions for low-risk groups

Keywords: phlIGFBP-1, preterm birth.
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