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Nutritional status and associated factors in children with cerebral palsy
associated with oxygen deficiency
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Tom tat

Suy dinh duéng la mét van dé suic khoe phé bién & tré bai ndo. Muc tiéu nghién ctu nay nham danh
gia tinh trang suy dinh dudng va mot sé yéu to lién quan dén chiéu cao, can nang, BMI & tré bai nao cé
tién s thiéu oxy ndo. Day la nghién ctiu mé ta cat ngang trén 58 bénh nhan dugc kham tai Bénh vién ba
khoa Quéc té Vinmec Times City tir thang 9/2024 dén thang 10/2025. Két qua cho thay ty Ié suy dinh
dudng 1a 56,9%, suy dinh dudng thé nhe can chiém 51,7%, thap coi chiém 43,1% tng s6 tré; da sé tré bi
suy dinh duéng & muc do trung binh, 50% tré c6 déng thai tir 2 dén 3 thé suy dinh dudng. Khi GMFCS
tang 1 bac, cdn ndng gidm trung binh 1,57kg va BMI gidm trung binh 0,49kg/m’ Két ludn: Tré bai néo
lién quan dén thiéu oxy ndo c6 ty 1& suy dinh duéng cao, trong dé nhe can va thap coi la hai thé thudng
gap nhat, ch yéu & muc d6 trung binh. Mic d6 bai ndo c6 lién quan nghich véi chiéu cao, can nang va
BMI cuta tré.

Ttrkhéa: Bai nao, thi€u oxy nao, suy dinh duéng

Summary

Malnutrition is a common health problem among children with cerebral palsy (CP). This study aimed
to evaluate the nutritional status and factors associated with height, weight, and body mass index (BMI)
in children with cerebral palsy related to oxygen deficiency. A cross-sectional descriptive study was
conducted on 58 patients examined at Vinmec Times City International Hospital from September 2024
to October 2025. The results showed that the prevalence of malnutrition was 56.9%, with underweight
accounting for 51.7% and stunting accounting for 43.1% of all participants. Most malnourished children
had moderate malnutrition, and 50% co-experienced two to three forms of malnutrition simultaneously.
For each one-level increase in the Gross Motor Function Classification System (GMFCS), body weight
decreased by an average of 1.57 kg and BMI decreased by an average of 0.49kg/m> In conclusion,
children with CP associated with oxygen deficiency had a high prevalence of malnutrition, with
underweight and stunting being the most common forms, predominantly at a moderate degree. Greater
severity of CP was negatively associated with children’s height, weight, and BMI.

Keywords: Cerebral palsy, oxygen deficiency, malnutrition.
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1. DAT VAN BE

Bai ndo mo ta mot nhém cac réi loan vinh vién
lién quan dén su phat trién cta van dong va tu thé,
gay han ché hoat dong do cac ton thuong hoac bat
thudng khéng tién trién xay ra trong nao bd dang
phat trién cda thai nhi hodc tré so sinh. Cac réi loan
van doéng cla bai ndo thudng di kem véi cac réi loan
vé cam giac, nhan thuec, giao tiép, hanh vi, dong kinh
va cac van dé co xuong tha phat '... Nam 2019, thé
gidi ghi nhan hon 8,1 triéu tré dudi 5 tudi mic bai
nao, da sé tap trung & cac nudc c6 thu nhap thap
hoac trung binh®. Do tinh trang da khuyét tat, tré bai
nao phu thudc rat cao vao ngudi cham soc va doi
mat véi nhiéu ganh nang bénh tat, gidam kha nang
hoa nhap cong dong, tang nguy co suy dinh dudng
(SDD) **.

Ty lé hién mac SDD & tré bai nao tai cac quéc gia
c6 thu nhap thap va trung binh dugc ghi nhan &
muc rat cao, c6 thé 1én dén 98%. SDD khéng chi gay
anh hudng xau dén su phat trién thé chat, tam than
van déng ma con lam han ché kha nang dap ung véi
céc liéu phap phuc hoi chiic nang va lam tang dang
ké nguy co ti vong & nhom tré nay *. Tai Viét Nam,
d liéu vé tinh trang dinh duéng & tré bai nao, dac
biét & nhom co tién s thi€éu oxy ndo - moét trong
nhlng nguyén nhan hang dau dan dén bai nao & tré
em, van con han ché. Do d6, nghién clu nay duoc
thuc hién nham muc tiéu: Bdnh gid tinh trang suy
dinh duéng théng qua cdc chi s6 nhdn trdc hoc va
khdo sdt cdc yéu t6 lién quan dén chiéu cao, cdn ndng
va BMI & tré bai ndo c6 tién st thiéu oxy ndo.

1. ool TUONG VA PHUONG PHAP

2.1. Béi tuong

Bénh nhan bai ndo lién quan dén thiéu oxy nao
dén kham tai Bénh vién Da khoa quéc té€ Vinmec
Times City.

Tiéu chuén lua chon: Tré bai ndo chan doén
theo tiéu chudn Poster cla Levine (1980) ¢ thé co
cling c6 cac tiéu chuan sau:

D06 tubi: TUr 12 thang tudi dén 10 tudi.

Tién st sinh ngat, thd may do suy hé hap hoac
ngung tuan hoan trén 5 phut cé kem:

Dau hiéu tén thuong than kinh trung uong (réi
loan tri gidc, co giat, bat thuong truong luc co...)
dugc ghi nhan trong hé so so sinh, nam vién (tuong
duong Sarnat Staging giai doan Il Ill & tré sa sinh).

D&u hiéu tén thuong than kinh trung uong dién
ra sau khi xay ra sy c6 ngling tuan hoan & tré I6n vai
tién st sdn khoa va phat trién binh thudng trudc dé.

Coéng huéng tir so ndo cd tén thuong dinh
hudng do thiéu oxy nao.

Xét nghiém Whole Exome Sequencing khéng cé
gen gay bénh & trang thai biéu hién bénh lién quan
dén cham van dong, réi loan truong luc co & cac tré
khéng con du hé sa so sinh va/hodc & tré cé MRI so
nao khong ré rang.

DPiém GMFCS ti muc do [l dén V.

Cha me bénh nhan hodc ngudi giam hd hgp
phap déng y tham gia nghién cuu.

Tiéu chudn loai trir: Bénh nhan c6 kém cac bénh
ly c6 thé gay nhiéu danh gia:

Roi loan d6ng mau, suy tim, suy ho hap, suy
gan, suy than, hoac mac bénh ly ac tinh.

DPang bi nhiém trung.

Nhiém HIV hodc viém gan B dang hoat déng.

C6 di tat ndo bam sinh phat hién trén phim
cdng huédng tu so nao.

2.2, Phuong phdp

Thiét ké nghién cdu: Nghién ciru mé ta cat ngang.

Thoi gian va dia diém nghién cau: Nghién cdu
dugc tién hanh tai bénh vién BDKQT Vinmec Times
City, tr thang 9/2024 dén thang 10/2025.

C& mau va phuang phéap chon mau: chon mau
thuan tién toan bd bénh nhan da tiéu chudn trong
thoi gian nghién ciru. C& mau thuc té: 58 bénh nhan.

Céng cu danh gia:

Théng tin vé tién si bénh, dic diém lam sang,
chiéu cao, can nang, BMI dugc thu thap. Cac chi s6
nhan trdc dugc so sanh véi chudn tang trudng cla
WHO theo tudi va gidi.

Can nang dugc do bang can nang dién tl, tinh
theo kg, lay dén s6 thap phan tha nhat.

Chiéu cao: Ung dung véi cac déi tugng khéng
6 co rat khdp hodc veo cot séng dang ké va c6 kha
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nang dung thang khéng can hé trg, chiéu cao dugc
do truc ti€p bang thuéc do chiéu cao tiéu chuan.

Chiéu dai: Ung dung vai cac trudng hgp khéng
thé dung doc lap va/hodc cé veo cot séng hoac co
rat khép, chiéu dai nam dugc do bang thudc day
biang phuong phép do tiung doan co thé theo
hudng dan cGia Heidi Haapala va cong su’.

Chi s6 khoi ca thé BMI dugc xac dinh bang can
nang (kg) / [chiéu cao hodc chiéu dai ndm (m)]°.

R6i loan nu6t dugc sang loc béi cong cu sang
loc nuét tré em PDRSI (Pediatric Dysphagia Risk
Screening Instrument) véi d6 nhay [én dén 100% va
dé dac hiéu 80%, diém cut-off 1a 5 diém.

Phan logi chiic ndng van déng thé GMFCS

GMFCS dugc phan loai dua vao kha nang di
chuyén ctia bénh nhan, dugc chia lam 5 muc do bac
| dén bac V. Trong d6 bac | tré van dong doc lap
hoan toan, bac V tré phu thuéc hoan toan.

Phdn loai khd ndng st dung tay MACS va Mini-
MACS (Manual Ability Classification System)

MACS dugc st dung dé phan loai khd nang su
dung tay trong cac hoat déng sinh hoat hang ngay &
tré CP, duoc chia lam 5 muc d6 tur bac | dén bac V. G
bac | tré thao tac vai d6 vat dé dang, hiéu qua, & bac
V, tré phu thudc hoan toan. Bang MACS dugc su
dung cho d6 tudi tir 4 - 18 tudi. Mini-MACS la mot
phién ban diéu chinh ctia MACS d€ phan loai cho tré
tir 1 - 4 tudi.

Bién sé nghién ctru

Phan loai suy dinh dudng:

SDD thé thap coi (SDD thé man tinh), muc do
trung binh (chiéu cao theo tudi HAZ < -2 SD va > -3
SD), SDD thap coi muic d6 nang (HAZ <-3SD);

SDD thé gay com mtuc do trung binh BMI theo
tudi Z-score (BAZ) < -2 SD va = -3 SD; SDD thé gay
com muic d6 nang khi BAZ <-3SD.
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SDD thé nhe can muc d6 trung binh khi can
nang theo tudi (WAZ) <-2 va > -3 SD; nhe can muc
dé nang khi WAZ < -3SD°?,

Tré dugc tinh la c6 SDD khi bi it nhat 1 dang
SDD néu trén.

Phan tich, x ly sé liéu: DU liéu dugc nhap vao
bang tinh Excel va phan tich bang phan mém SPSS
22.0. Tinh phan bé chuan cta di liéu dugc xac dinh
bang kiém dinh Shapiro-Wilk. Cac bién dinh tinh
dugc trinh bay dugi dang tan sé va ty 1é %. Cac bién
dinh lugng dugc trinh bay dudi dang trung binh va
dé léch chudn néu c6 phan bé chuén, hodc trung vi
va khodng tu phan vi néu khéng c6 phan bé chuén.

Cac yéu t6 lam sang khac nhau dugc so sanh
bang kiém dinh Chi-square hodc Fisher exact test khi
phu hgp. So sénh gia tri trung binh gitra hai nhém
dugc thuc hién bang kiém dinh t-test hodc kiém
dinh Mann-Whitney U. H6i quy logistic nhi phan
dugc st dung dé danh gia cac yéu t6 lién quan dén
tinh trang SDD, vai bién phu thudc 1a c6 SDD hoac
khéng SDD. Héi quy tuyén tinh dugc st dung dé
danh gia anh huéng ctia mét so yéu t6 lam sang dén
chiéu cao, can nang va BMI cla tré. Gia tri p nho hon
0,05 dugc coi la cé y nghia théng ké.

2.3. Dao diic nghién citu

Nghién ctu dugc thuc hién theo cac nguyén tac
dao duc trong nghién cdu y sinh hoc va tuan thu
tuyén bo Helsinki vé dao duc trong nghién ciu y
sinh hoc. Nghién ctu dugc phé duyét bagi Hoi dong
dao duc Cong ty bai ndo BVDK QT Vinmec sé
11/2023/QD/HDKH VMEC ngay 22/08/2023; Hoi
doéng dao duc trong nghién ctru Y sinh hoc Quéc gia
s6 154/CN-HPDD ky ngay 03/07/2024; phé duyét dé
cuong cla BO Y Té s6 2441/QDb-BYT ngay
15/08/2024. Cha me hoac ngudi gidam hé hgp phap
cla tré dugc cung cap thong tin vé muc tiéu, noi
dung va quy trinh nghién ctu, dong thai ky van ban
déng y tham gia trudc khi tré tham gia nghién ctu.
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Ill. KET QUA

3.1. Mét sé ddc diém chung cta tré CP theo tinh trang dinh duéng

Bang 1. Mét s6 dac diém chung cia tré bai nao theo tinh trang dinh dudng

Khong SDD (n = 25) SDD (n =33) P value
Tudi 58,13 £ 25,08 61,86 + 24,39 0,57
Duéi 24 thang (n =5) 2 (40%) 3 (60%) 0,39
24 -72thang (n =36) 18 (50%) 18 (50%)
Trén 72 thang(n=17) 5(29,4%) 12 (70,6%)
Giéi tinh
Nam (n = 36) 18 (50%) 18 (50%) 0,27
NG (n=22) 7 (31,8%) 15 (68,2%)
Phan loai tuéi thai (tuan)
Dugi 30 tuan (n=11) 5 (45,5%) 6 (54,5%) 0,37
30-37tuan (n=19) 10 (52,6%) 9 (47,4%)
Trén 37 tuan (n = 28) 10 (35,7%) 18 (64,3%)
Phan loai can nang so sinh
Dudi 2000gram (n = 22) 12 (54,5%) 10 (45,5%) 0,09
2000 - 2500gram (n = 5) 3 (60%) 2 (40%)
Trén 2500gram (n =31) 10 (32,3%) 21 (67,7%)

Trong 58 tré bai ndo nghién ctru, ¢6 33 tré bi suy dinh dudng, chiém 56,9%. Tudi trung binh cia nhom
SDD va khong SDD lan lugt la 61,86 + 24,39 thang va 58,13 + 25,08 thang, su khac biét khong cé y nghia
thong ké (p=0,57).

Ty 1& SDD c6 xu huéng cao hon & nhém tré trén 72 thang tudi (70,6%), tré ni (68,2%), tré sinh du thang
trén 37 tuan (64,3%) va tré c6 can nang sa sinh trén 2500 g (67,7%). Tuy nhién, su khac biét vé ty l1é SDD theo
nhém tudi, giGi tinh, tudi thai va can ndng so sinh déu chua cé y nghia théng ké (p>0,05).

3.2. Tinh trang dinh duéng cua tré CP
Bang 2. Tinh trang dinh dudng cta tré CP

Tinh trang dinh duéng S6 ca Ty lé %

Suy dinh duéng thé thap coi

Muc d6 trung binh 14 24,1

Mtuc d6 nang 11 19,0

Binh thudng 33 56,9
Suy dinh duéng thé nhe can

Muc d6 trung binh 21 36,2

Muc d6 nang 9 15,5

Binh thudng 28 48,3

Suy dinh duéng thé gay com
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Tinh trang dinh duéng Sé ca Ty 1é %
Muc dé trung binh 10 17,2
Muc d6 nang 2 34
Binh thudng 46 79,3
Thta can 0 0
Béo phi 0 0

Suy dinh dudng thé nhe can la thé SDD phd bién nhat & tré bai nao trong nghién cuu, véi ty 1& 51,7%,
trong d6é muic dé trung binh chiém 36,2% va muic d6 nang chiém 15,5%. Tiép theo la SDD thé thap coi vai ty
1& 43,1%, gobm 24,1% muc do trung binh va 19,0% muc d6 nang. Suy dinh dudng thé gay com co ty |é thap
hon, chiém 20,6%, trong d6 da s6 1a muic dé trung binh (17,2%), con muic d6 nang chi chiém 3,4%.

Khéng ghi nhan truong hop thura can hoac béo phi trong nhdm tré bai ndo nghién ctiu.

Suw phdi hop cac thé suy dinh dwéng & tré bai ndo (n = 58)

Thap coi
(HAZ < -2 SD)

Nhe can
(WAZ < -2 SD)

Théap coi

Chi thap coi va nhe can Chi nhe can
3 17 1
(5,2%) (29,3%) (1,7%)

C3 3 loai
5
(8,6%)

Nhe cén
va gay com
7
(12,1%)

Thép coi
va gy com
0
(0%)

Chi gay com
0
(0%)

Gay com
(BAZ < -2 SD)

[ Khéng suy dinh dudng ca 3 loai: 25 (43,1%)

Biéu dé 1. Su phéi hgp clia cac thé SDD & tré bai ndo

Bi€u d6 cho thdy cac thé SDD & tré bai ndo c6 su chong lap & moét s6 tré bai ndo tham gia nghién cuu.
Trong d6, nhom tré bi déng thoi SDD thap coi va nhe can chiém ty |& cao nhat (29,3%), tiép theo la nhom tré
mac dong thai ca ba thé SDD gom thap coi, nhe can va gay com (8,6%). Ty & tré chi bi SDD thap coi la 5,2%,
trong khi tré chi bi nhe can chiém 1,7%; khéng ghi nhan trudng hgp chi bi gay com trong nhém nghién ciu.
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3.3. Ddc diém lam sang cia tré SDD va khéng SDD

Bang 3. Pac diém 1am sang cha tré SDD va khéng SDD

Khong SDD (n = 25) SDD (n=33) P value

Chiéu cao (cm) 103,56 £ 12,44 96,86 + 12,34 0,046
Can nang (kg) 16,39 + 4,47 13,14 £+ 3,07 0,02

PDRSI
Yéu t6 nguy co 24+0,22 2,42 +0,16 0,92
Tién s 2,64 £0,17 3,06 £0,15 0,08
Dir liéu d6 an 572+239 6,36 + 3,19 0,40
Diém téng 10,76 + 2,79 11,85 + 3,56 0,21

Phan loai PDRSI

PDRSI <5 1 1 0,84
PDRSI = 5 24 33

GMFCS
Bacll (n=5) 3 (60%) 2 (40%) 0,04
Baclll(n=7) 5(71,4%) 2 (28,6%)
Bac IV (n=25) 11 (44%) 14 (56%)
BacV(n=21) 6 (28,6%) 15 (71,4%)

MACS
Bacl(n=4) 2 (50%) 2 (50%)
Bacll(n=6) 2(33,33%) 4 (66,67%)
Baclll(n=12) 9 (75%) 3 (25%) 0,18
BacIV(n=15) 5(33,33%) 10 (66,67%)
BacV(n=21) 7 (33,33%) 14 (66,67%)

Nhom SDD cé chiéu cao va can nang trung binh thap hon dang ké so véi nhém khong SDD (96,86 +

12,34cm so véi 103,56 + 12,44cm, p=0,046 va 13,14 + 3,07 kg so vGi 16,39 + 4,47kg; p=0,02).

Diém PDRSI trung binh & nhém SDD cao hon nhém khéng SDD (11,85 + 3,56 so vGi 10,76 + 2,79), tuy
nhién su khac biét chua cé y nghia théng ké (p>0,05). Hau hét tré & ca hai nhém déu c6 PDRSI >5.

Ty |é SDD c6 xu hudng tang theo muic dé nang ctia GMFCS va MACS. Theo GMFCS, ty 1é SDD cao nhat &
nhom bac V (71,4%) va su khac biét gilta cdc mic GMFCS ¢6 y nghia théng ké (p=0,04). Trong khi do, ty I&
SDD & nhém MACS IV - V cao hon nhém I-1ll, nhung chua dat y nghia théng ké (p=0,18). Phan tich mai lién
quan cho thay tré GMFCS IV - V ¢6 nguy co SDD cao gép 3,41 lan va tré MACS c6 nguy co SDD cao gép 2,89
lan so véi cac muic d6 nhe han, tuy nhién cac mai lién quan nay chua dat y nghia thong ké (p>0,05).

3.4. Mét sé yéu té lién quan dén chiéu cao, cdn ndng, BMI cua tré CP

Bang 4: Mt s6 yéu té lién quan dén chiéu cao, cadn nang, BMI cua tré CP

Yéu té lién quan B 95% Cl p
GMFCS -2,99 -6,34; 0,36 0,08
Chiéu cao MACS -1,89 -4,42; 0,62 0,14
PDRSI -0,67 -1,64; 0,31 0,18
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Yéu té lién quan B 95% Cl p
GMFCS -1,57 -2,70;-0,44 0,007
Can nang MACS -0,89 -1,77;-0,03 0,04
PDRSI -0,43 -0,76;-0,11 0,01
GMFCS -0,49 -0,94; -0,05 0,03
BMI MACS -0,18 -0,53; 0,16 0,28
PDRSI -0,19 -0,32;-0,07 0,002

Cac yéu t6 khac nhu GMFCS, MACS va PDRSI ¢
xu hudng lién quan nghich chiéu véi chiéu cao, tuy
nhién chua dat y nghia théng ké (p>0,05). Nguagc lai,
cac yéu t6 nay déu cé lién quan cé y nghia thong ké
vGi can nang cla tré. Cu thé, khi GMFCS tang 1 bac,
can nang giam trung binh 1,57kg (p=0,007) va BMI
giam 0,49kg/m2 (p <0,05). Tuang tu, moi don vi tang
cta PDRSI lam gidm trung binh 0,43kg can ndng
(p=0,01), BMI thap hon 0,19kg/m2 (p<0,01). MACS
cling co lién quan vdi giam can nang (p=0,04) song
khong lién quan c6 y nghia théng ké dén BMI
(p>0,05).

IV. BAN LUAN

Két qua nghién clu trén 58 tré bai ndo cho thay
ty 1& SDD I3 56,9% véi 33/58 tré b SDD. Ti I& nay
tuong dong véi két qua clla moét s6 nghién clu
truGc day trén thé gisi®'®. Két qua nay thap hon béo
cdo cua Israt Jahan & mét s6 nudc cé thu nhap thap,
ty 1& SDD ¢4 thé 1én dén 72% - 98%*. Su khac biét
nay co6 thé lién quan dén dic diém dan sé nghién
ctu, diéu kién kinh té xa hoi, kha nang tiép can
cham soc y té, phuc hoi chic ndng va hé trg dinh
duéng. Thu nhap thap c6 thé 1a mot yéu té quan
trong, nhung khéng phai la yéu t6 duy nhat anh
hudng dén tinh trang dinh dudng & tré bai nao*'.

Trong nghién ctu nay, ty 1é tré SDD trén 5 tudi co
xu hudng cao hon so véi cac nhém tudi nhd hon,
tuong tu két qua clia Algelia va cong su'. Theo Jahan,
xu hudng SDD & tré bai ndo tang theo dé tudi. Nghién
clu nay cling ghi nhan ty |é SDD & tré n{t cao hon tré
nam, véi 68,2% tré nir bi SDD; tuy nhién, su khac biét
vé giGi chua dat y nghia théng ké*.

SDD thé nhe can la thé SDD phd bién nhat, vdi
ty 1& 51,7%, ti€p theo la SDD thé thap coi (43,1%) va
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SDD thé gay com (20,6%). Dang chu vy, c6 29/33
(87,9%) tré SDD c6 phéi hop ti hai dén ba thé SDD,
cho thay ganh ndng dinh duéng & tré bai nao tuong
déi nghiém trong va cé tinh chat kéo dai. Tinh trang
dinh dudng cua tré phu thudc vao su can bang gilia
lugng dinh duéng dua vao, khd nang hap thu,
chuyén hoa va st dung nang lugng cla co thé. Cac
yéu t8 gop phan gay SDD bao gém khau phan an
khong day du, giam hap thu chat dinh duéng hodc
tang mat chat dinh dudng do cac bénh ly nhiém
tring man tinh"". & tré bai ndo, nhiéu van dé lién
quan dén an udng va chuyén hoa thudng tén tai kéo
dai, nhu kho khan trong tu an, réi loan nuét, roi loan
van déng miéng, thi€u hut lugng thic an dua vao,
tdo bon, trao ngugc da day - thuc quan, cing nhu
tang tiéu hao nang lugng do tang truong luc co va
han ché van dong. Ngoai ra, tré bai ndo con dé mac
cac bénh nhiém trung do suc dé khang kém hoac
nhiém ky sinh triing, tir d6 cang lam nang thém tinh
trang thi€u hut dinh duéng'.

Cac van dé suic khde dac thu & tré bai ndo c6 thé
gbp phan ly giai vi sao ty |é SDD trong nhom tré nay
cao hon so vai ty 1é SDD & tré em trong cdng dong.
Mot s6 nghién ctu tai Viét Nam ghi nhan ty 1& SDD &
tré em, ké ca tré tai ndi nhu nghién clu cla céc tac
gid Truong Thi Thuy Duong (2023), H6 Viét An
(2023) thap hon so vdi ty 1& quan sat dugc & nhom
tré bai ndo trong nghién ctu nay™'. Biéu nay cho
thay tré bai ndo la nhdom c6 nguy co dinh dudng dac
biét, can dugc danh gia va can thiép dinh dudng
mot cach hé théng.

Khi danh gia vé méi tuong quan cia muc do bai
nao thong qua van dong tho, van dong tinh, chung
t6i thdy rang 8 nhom c6 muc d6 bai ndo nang hon
c6 ty 1&é SDD cao hon, dédc biét & phan loai GMFCS véi
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p<0,05. Khi xét dén céac yéu té anh hudng dén chiéu
cao, can nang, BMI, thay rang 2 yéu t6 nay cling anh
hudng rat nhiéu dén chiéu cao, can nang, BMI cua
tré, dac biét la can nang va BMI. Két qua nay ciing
tuong dong vaéi cac nghién cdu tuong tu, thay rang
muc do CP, dac biét la mdc d6 ndng cla van dong
tho c6 anh hudng dén tinh trang dinh duéng cla tré
CP**'?, Mdc du GMFCS va MACS dugc phan loai dua
vao kha nang van déng thé va kha nang hoat déng
chi trén clia tré, nhung cac nghién clu da chi ra rang
muc do van déng cla tré khéng chi phan anh tinh
trang van déng do bat thudng van dong, tu thé, tang
truong luc co cha tré bai ndo ma con c6 méi tuong
quan chdt ché véi kha nang sinh hoat hang ngay, kha
nang giao tiép va cac bénh ly khac nhu kho nhai nuét,
trao ngugc da day, tao bon, tam ly ... Day la cac yéu to
truc tiép hodc gian tiép anh hudng dén su tiép nhan,
hap thu va tiéu hao nang lugng cua tré bai nao, tu dé
anh hudng dén su phat trién chiéu cao, can nang va
tinh trang dinh dudng cuia tré"™.

Lién quan dén diém danh gid sang loc nuét
PDRSI, ching t6i thay rang 56 tré c6 PDRSI tu 5 trg
[én, tuong duong véi 96,6% tré bai ndo trong nhom
nghién ciu c6 nguy o bi réi loan nuét. D6 la mot ty
& rat cao. Theo bai bao cdo cta Joan C. Arvedson, ty
& tré r8i loan nudt/an co thé [én dén 80% tré co rdi
loan phét trién'®. Tuy nhién, ching t6i thdy rang, déi
vGi nhém tré bai ndo co lién quan dén thiéu oxy nao,
cac van dé nhu tuan thai thap (sinh non, rat non),
can ndng sa sinh thap, tién st thd mdy... da chiém
ty 1& kha cao khién diém PDRSI tang lén nhiéu hon
so véi cac nhém tré bai ndo do cidc nguyén nhan
khac. Biém PDRSI khéng cé khac biét gitta nhom
SDD va khéng SDD va ciing khéng thay co tac dong
cé y nghia théng ké lén chiéu cao cua tré. Nguaoc lai,
diém PDRSI lai c6 anh hudng dén can nang va BMI
cla tré bai ndo trong nhém nghién cdu véi muc y
nghia théng ké rat cao (lan lugt véi p=0,01 va
p<0,01). Diém PDRSI la diém sang loc r6i loan nuét &
tré em phan anh cac kho khan an uéng va tinh trang
dinh duéng hién tai anh hudng truc ti€p dén can
nang va BMI - nhiing chi s6 nhay véi thay d6i ngén
han. Trong khi d6, chiéu cao phan anh tinh trang
dinh dudng kéo dai, chiu anh hudng clia nhiéu yéu

t6 tich 0y theo thai gian, nén c6 thé diém PDRSI
chua qua nhay véi yéu té nay.

Han ché cua nghién cdu: Thi nhat, thiét ké cat
ngang khong cho phép xac dinh quan hé nhan qua
gilta cac yéu t6 lam sang va tinh trang SDD. Thu hai,
¢& mau con nho va dugc chon tai mot bénh vién, do
do kha nang khai quat két qua cho toan bé tré bai
nao con han ché. Thi ba, nghién ctu chua phan tich
sau khau phan &n, muc d6 hé trg dinh dudng, bénh
ly kém theo va tinh trang cham séc tai gia dinh,
trong khi day la cac yéu t6 c6 thé anh hudng dang
ké dén tinh trang dinh dudng cla tré.

V. KET LUAN

Ty lé SDD & tré bai ndo lién quan dén thiéu oxy
nao trong nghién ctiu nay & muc cao, trong d6 nhe
can va thap coi la hai thé SDD thudng gap nhat, chu
yéu & muc do trung binh.

Muc d6 nang cla tré bai ndo theo phan loai
GMFCS, c6 xu huéng lién quan dén nguy co SDD cao
hon. Ngoai ra, cac yéu t6 lién quan dén kho khan an
udng, dugc phan anh qua diém PDRSI, c6 anh
hudng ro rét dén can nang va BMI.

Két qua nghién cttu nhan manh vai tro cla viéc
danh gia s6m tinh trang dinh duéng va moét so yéu
t6 nguy co lién quan, dac biét la muic d6 van doéng
va khé khan @n uéng, nham xay dung ké hoach can
thiép dinh duéng va phuc héi chiic nang phu hop
cho tré bai nao.

Loicamon

Toi xin dugc tran trong cdm on sy tai trg kinh
phi tir Dé tai 1SC.22.72 cla Vién nghién clu té bao
g6c va cong nghé gen Vinmec. Nhém nghién clu
xin dugc tran trong cdm on Bénh vién Vinmec Times
City, Vién Nghién clu té bao goc va cong nghé gen
Vinmec da tao diéu kién thuan lgi cho t6i trong qua
trinh thuc hién dé tai va toan bd ngudi bénh, gia
dinh ngudi bénh da tham gia vao nghién ciu. Cac
tac gid cam két khéng cé xung doét lgi ich lién quan
dén nghién ctru nay.
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