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Liệu pháp dinh dưỡng tối ưu cho trẻ sinh non nhẹ cân

Từ khuyến cáo đến thực hành lâm sàng
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Dinh dưỡng cho trẻ sinh non nhẹ cân

• Vấn đề cơ bản quan trọng

• Liên quan đến sự phát triển, bệnh tật và di chứng

• Can thiệp dinh dưỡng sớm góp phần cải thiện tiên lượng thần kinh



01/04/2024

2

Hội An - Tháng 8/2023

Cormack BE et al (2019), Nutrients; 11(9):2029
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Cormack BE et al (2019), Nutrients; 11(9):2029
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Trẻ non tháng

• Tam cá nguyệt cuối: thai phát triển nhanh nhất

• Sanh non → gián đoạn đột ngột nguồn cung cấp dinh dưỡng

• Cần phục hồi hoạt động chuyển hoá bào thai → Ngừa sụt cân, duy trì đà phát triển, 

đẩy mạnh bắt kịp tăng trưởng trong tử cung
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Cole TJ et al, 2014, Arch Dis Child Fetal Neonatal Ed; 99(1):F34-40
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Amino acid đặc biệt

• Cysteine là cơ chất chính của glutathione (chức năng chống oxy hoá), duy trì khả năng oxy hoá 

khử và cân bằng nội môi Ca

• Tyrosin là tiền chất của dopamin 

• Thiếu taurin làm tăng ứ mật ở sơ sinh

• Arginin là tiền chất của NO, thiếu Arginin có liên quan đến VRHT và cao áp phổi dai dẳng

• Glutamin có sẵn lượng lớn trong cơ thể người, cung cấp thêm glutamin có thể làm giảm nồng 

độ tyrosin và phenylalanin trong máu
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Lipid
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Ca & P

• Growpone 10% (0.22 mmol/ml), Phosphorus Aguettant (0.66 mmol/ml)

• Giai đoạn đầu: Tỉ lệ Ca/P ~ 0.8-1

→ 4 ml/kg Growpone (0.88 mmol/kg)

1.5 ml/kg Phosphorus Aguettant (1 mmol/kg)

• Giai đoạn tăng tưởng:Tỉ lệ Ca/P ~ 1.3

→ 12 ml/kg Growpone (2.6 mmol/kg)

3 ml/kg Phosphorus Aguettant (2 mmol/kg)

Hội An - Tháng 8/2023



01/04/2024

10

Hội An - Tháng 8/2023

Hội An - Tháng 8/2023



01/04/2024

11

TPHCM - Tháng 09/2020Hội An - Tháng 8/2023

Yếu tố vi lượng

• Chiếm < 0.01% tổng trọng lượng cơ thể, cơ thể không tự tổng hợp được

• Hoạt động như một mạng lưới

• Vai trò kết hợp trong các phản ứng chuyển hóa, chống oxy hóa, nội tiết, miễn dịch

• Vi lượng nhưng vai trò lớn trong các chức năng sống còn

• Biểu hiện không đặc hiệu, dễ bị bỏ qua
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YẾU TỐ VI LƯỢNG Vai trò Dấu hiệu LS của thiếu hụt Dấu hiệu LS của ngộ độc

Cu Thải loại gốc tự do, giúp bảo vệ màng TB khỏi tổn 
thương oxy hoá; cần thiết cho chức năng phù hợp 
của các cơ quan và quá trình chuyển hoá 

Thiếu máu nhược sắc không đáp ứng với điều 
trị Fe, giảm 3 dòng TB, kém lành vết thương, 
loãng xương, gãy xương

Xơ gan; tổn thương thận; là chất tiền oxy hoá gây 
tổn thương oxy hoá cho TB và mô

Se Thải loại bỏ gốc tự do, chống oxy hoá; giảm nguy cơ 
nhiễm trùng huyết; đóng vai trò chuyển hoá hormon 
tuyến giáp

Rối loại cơ tim; rối loạn cơ vân; HC to; bất 
thường giường móng; giả bạch tạng; chậm phát 
triển; rụng tóc

Chất tiền oxy hoá gây tổn thương oxy hoá cho TB 
và mô

Zn Đồng yếu tố > 300 enzyme chứa kim loại, quan trọng 
cho quá trình tăng trưởng, biệt hoá TB, chuyển hoá 
protein, CH, lipid, đóng vai trò trong cấu trực 
hormon, phát triển đường tiêu hoá, chức năng miễn 
dịch, yếu tố phiên mã di truyền

Chậm tăng trưởng; sụt cân; kém phát triển; viêm 
da quanh miệng; viêm lưỡi; tăng khả năng 
nhiễm trùng; tiêu chảy

Ức chế sự hấp thu của Cu và Fe; buồn nôn; nôn; 
đau; co rút cơ; tiêu chảy

Mn Đồng yếu tố cho một số enzyme, như superoxide 
dismutase, pyruvate carboxylase

Ảnh hưởng đến sự hình thành 
mucopolysaccharide và lipopolysaccharide; suy 
giảm phát triển cơ vân và thất điều (mô hình ĐV)

Gây tình trạng suy giảm catecholamin trung tâm 
của hệ TKTW; mất ngủ; đau đầu; lo lắng; cử động 
tay nhanh; mất phối hợp (giống bệnh Parkinson)

Cr Quan trọng đối với chuyển hoá chất dinh dưỡng đa 
lượng; tăng cường hoạt động của insulin, quan 
trọng trong quá trình tổng hợp yếu tố dung nạp 
Glucose, đồng yếu tố trong hoạt động của insulin

Tăng đường huyết kháng insulin; bất dung nạp 
Glucose; sụt cân; nồng độ acid béo tự do trong 
huyết tương cao

Giảm độ lọc cầu thận; tổn thương ống thận; tăng 
creatinin

Mo Cần cho 3 hệ thống enzyme: xanthin 
dehydrogenase,oxidase, aldehyde oxidase, sulfite 
oxidase

Các triệu chứng tim mạch và TK (bao gồm cả 
nhịp tim nhanh và hôn mê); lượng sulfate và 
urate trong máu cao

Không có dữ liệu độc ở người; ở động vật ghi 
nhận tiêu chảy, chậm tăng trưởng, vô sinh, CNLS 
thấp, bệnh gout, độc tố ảnh hưởng phổi, thận, gan

I Thành phần chính của hormon tuyến giáp điều hoà 
các phản ứng sinh hoá trọng yếu trong chuyển hoá 
năng lượng và protein; cần thiết cho tăng trưởng, 
phát triển, trưởng thành

Suy giáp; chậm tăng trưởng; chậm phát triển 
TK; đần độn (suy giáp bẩm sinh); bướu cổ goiter

Cường giáp; tăng tiết nước bọt, kích ứng đường 
tiêu hoá, tổn thương da dạng mụn trứng cá; ngộ 
độc lâu dài: bướu cổ goiter, suy giáp, phù niêm

Finch C.W. (2015), Nutrition in Clinical Practice, 30: 44-58
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ESPGHAN (2018) ASPEN (2020)

Non tháng Đủ tháng Non tháng Đủ tháng

Cr -- -- -- 0.2

Cu 40 20 40 20

Fe 200 -250 50 -100 200-250 50-100

I 1-10 1 1-10 1

Mn ≤ 1 ≤ 1 1 1

Mo 1 0.25 1 0.25

Se 7 2-3 7 2-3

Zn 400 - 500 250 400-500 50-250

M. Domellof et al. (2018), Clinical Nutrition; 37: 2354-2359 

Hardy G et al. (2020) JPEN J Parenter Enteral Nutr.;44 Suppl 2:S5-S23.
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Hỗn hợp vi chất trong dinh dưỡng tĩnh mạch

• Thuờng không chứa Mo, Fe (Fe được bổ sung riêng)

• Nên được cung cấp sớm trong những ngày đầu trong dinh dưỡng tĩnh mạch ở trẻ 

sinh non

• Nếu bệnh gan tắc mật: giảm lượng Cu, Mn

• Nếu suy thận, giảm Se
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Junimin
ESPGHAN / ASPEN

Non tháng Đủ tháng

Cu 20 40 20

I 1 1-10 1

Mn 0.5 ≤ 1 1

Se 2 7 2-3

Zn 100 400 250

Liều (ml/kg) 1 2 1
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Theo dõi

• Cân mỗi ngày

• Đo chiều dài, vòng đầu mỗi tuần

• Các XN (bảng)
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Thông điệp

• Dinh dưỡng cho trẻ sơ sinh là vấn đề quan trọng cơ bản

• Cần dinh dưỡng đầy đủ, tối ưu cho sự phát triển của trẻ

• Theo dõi quá trình tăng trưởng nhằm can thiệp dinh dưỡng kịp thời và phù hợp


