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“Tại các buổi họp mặt của Cộng đồng người Việt ở Luân 
Ðôn, ngoài những câu hỏi thường thức về sức khoẻ ra, một số 
cặp vợ chồng có nêu thắc mắc để được giải đáp về việc sinh 
con trai hay gái theo ý muốn. Người thì đã có ba cu tèo rồi 
nên ước ao sinh được một mụn gái để gia đình thêm vui tươi, 
sớm hôm có đứa mà hũ hĩ, kẻ đã sản xuất một lô nhi nữ nên 
sợ e rồi không có con trai để nối giòng...” 
 

D iều thắc mắc trên xét ra đúng với tâm lý của nhiều gia 
đình, vì tuy con nào cũng là con, nhưng trai gái đề huề, 

nếp tẻ đủ cả vẫn thích hơn. Ta hãy xem có giải đáp nào thỏa 
đáng giúp cho họ không.  

 
Trước khi tìm hiểu cách chọn lựa phái tính theo ý muốn, xin 
hãy duyệt qua một chút về cơ cấu nhỏ nhất của nền tảng hình 
thành con người: các tế bào. 
 
Trong nhân mỗi tế bào có 23 cặp nhiễm sắc thể 
(chromosome) mang nhiều gin di truyền, 22 cặp là nhiễm sắc 
thể, nst, bản thể (autosomal chromosome), một cặp là nst phái 
tính (sex chromosome) có hình dạng khác nhau tùy theo đó là 
trai hay gái, trai mang hai nst XY, gái là XX. 
 
Trứng từ noãn sào của 
phụ nữ chỉ gồm một nst 
mà thôi và luôn luôn là X, 
còn tinh trùng thì có hai 
loại, con đực mang nst Y, 
con cái là nst X. 
Nếu tinh trùng đực thụ thai 
với trứng, ta sẽ có X+Y = 
XY (con trai). 
Nếu tinh trùng cái thụ thai 
với trứng, ta sẽ có X+X  =  XX (con gái). 

nst phái tính 
(con trai) Nhiễm sắc thể, nst 
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Ðây là định luật bất di bất dịch của thiên nhiên. Một số dữ 
kiện khác cũng nên biết, đó là: 
 
• Tinh trùng đực nhỏ con và nhanh nhẹn hơn, nhưng lại 
chết sớm, còn chị em của chúng có thân hình to béo phục 
phịch, chuyển động chậm chạp và sống dai. 
 
• Môi trường kiềm thích hợp cho con đực, con cái lại 
thoải mái với môi trường a xít hơn. Từ cửa âm đạo lên cổ tử 
cung, phần ngoài có độ a xít cao so với phần sâu là độ kiềm. 
Do vậy mà những anh chàng yếu sinh lý, mau nhạy cảm kích 
thích, 'cu tí' vừa lọt qua ngưỡng cửa âm đạo đã vội 'khóc nhè' 
sẽ có khả năng sinh con gái hơn các anh đưa nó sâu tuốt vào 
trong cùng rồi mới bắt đầu đi vào khoái lạc. 
 
• Ngày trứng noãn sào rụng đóng một vai trò quan trọng, 
có thể áp dụng một số phương cách để biết: 
 

* nếu kinh nguyệt đều đặn thì ngày này bằng số ngày của 
chu kỳ kinh trừ đi 14. Thí dụ chu kỳ kinh là 30 ngày thì ngày 
trứng rụng sẽ là ngày thứ 16 của chu kỳ đó. 
* Dùng nhiệt kế đặc biệt đo thân nhiệt mỗi sáng trước khi 
ra khỏi giường. Thân nhiệt bình thường đang từ 36.4 độ C 
tăng vọt lên 36.9 là lúc trứng rụng ra. 
* Xem độ nhờn của chất tiết ra từ âm đạo: vài ngày sau 
khi hết kinh hơi sềnh sệt và sẽ loãng như lòng trắng trứng gà 
khi trứng rụng. 
* Dùng thiết bị Ovulation kit thử nước tiểu để biết ngày 
trứng rụng. 
 
Với những điều hiểu biết nêu trên, hãy thử đặt ra một kế 
hoạch sinh con theo ý muốn, với sự đồng tình của cả hai vợ 
chồng. 
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Muốn sinh thằng cu 
 

6  Ăn ngọt, tránh thức ăn chua hoặc các thực phẩm lên men. 

6 Giao hợp trong ngày trứng rụng. Tinh trùng đực bơi nhanh 
lội giỏi sẽ nhập cung mau lẹ hơn các chị em nó vừa nặng nề lại quá 
chậm chạp. 

6 Trong ngày dự định quan hệ, nên rửa âm đạo với nước có 
tính kiềm, ví dụ pha 9 gram muối hoặc 9 gram baking soda trong 1 
lít nước. 
 
Muốn sinh cái hỉm 
 

6 Nên ăn chua, yaourt, sữa, trái cây; tránh ăn mặn. 

6 Giao hợp trước ngày trứng rụng. Tinh trùng đực chết 
sớm hơn con cái nên vào giờ hoàng đạo trứng rụng, dân số 
phái nữ sẽ vượt trội hơn nam. 

6 Trong ngày dự định quan hệ, nên rửa âm đạo với nước 
có tính a xít, ví dụ nước pha dấm hoặc nước cốt chanh. Cụ 
thể là một cốc dấm trong 9 cốc nước, hoặc một thìa cà phê 
nước cốt chanh trong một lít nước. 
 
Theo các chuyên gia thì xác suất thành công cho con gái là từ 
70-75%, và từ 75-80% cho con trai. 
 
Thế còn khoa học hiện đại thì sao, có giúp được gì trong vấn 
đề sinh trai gái theo ý muốn không? Tiếng là hiện đại song 
xác suất thành công cũng không khác với kiểu làm tự biên tự 
diễn nêu trên là mấy. Xin kể ra những phương cách sau đây: 
 

 Phân lớp theo kỹ thuật Erickson 
 
Ðã được áp dụng vài thập niên qua tại nhiều quốc gia. Tinh 
khí của ông chồng được đổ vào trong một ống nghiệm chứa 
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đựng môt loại nước nhờn, tinh trùng đực, vì nhẹ và bơi nhanh 
hơn, sẽ xuống dưới đáy trước, trong khi tinh trùng cái vẫn 
còn lơ lửng bên trên. Các bác sĩ chỉ việc trích ra và cấy vào 
tử cung của bà vợ để cho thụ thai. Xác suất đạt đến 60-70%. 
 

 T á c h 
riêng tinh 
trùng đực, 
cái với kỹ 
thuật Micro-
Sort 
 
Trước tiên, 
tinh khí được 
cho vào một 
chất nhuộm 
tỏa ánh sáng, 
tinh trùng cái 
vì to con nên  bắt màu nhiều hơn. Qua tia laser, các tinh trùng 
sẽ trở nên bất động, con đực hiện lên màu xanh nhạt, con cái 
màu đỏ. Kế đó là dùng điện trường, tinh trùng cái mang nhiều 
điện tích âm sẽ được hút vào cực dương, con đực vào cực âm. 
Với phương pháp này, xác suất chính xác là 75% đối với tinh 
trùng đực và 90% với tinh trùng cái. 
 

 Phương pháp xác định phái tính của phôi trước khi 
đặt vào tử cung (preimplantation genetic diagnosis, PGD). 
 
Sau khi cho tinh trùng và trứng thụ thai trong đĩa nghiệm và 
khi phôi phát triển đến giai đoạn 6-8 tế bào, bác sĩ sẽ lấy ra 
một tế bào để xét xem là mang nhiễm sắc thể XX (con gái) 
hay XY (con trai). Xong sẽ đặt phôi theo ý muốn sinh trai 
hay gái vào tử cung. Xác suất chính xác có thể nói là 100%, 
với điều kiện phôi phải đậu được vào tử cung, vì cho đến nay 
tỷ lệ phôi phát triển thành bào thai chỉ đạt ở mức từ 25-30%. 

âm đạo 

tử cung 

buồng 
trứng tinh trùng 

đực/cái 

ống bơm tinh trùng 

trứng 

Bơm tinh trùng vào tử cung 
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Kết luận 
 

Với các phương pháp thụ thai theo ý muốn nói trên - tự 
biên tự diễn hoặc với kỹ thuật hiện đại - xác suất thành 
công chỉ đạt đến từ 60-75%. Ðiều may mắn là các biến 
chứng như sẩy thai, tật bẩm sinh, thai kỳ gặp khó 
khăn..., nếu có xảy ra thì cũng giống như có thai tự 
nhiên. Vạn nhất, nếu không đạt ý nguyện thì ta đành tự 
an ủi là 'cái số nó thế, thôi thì Trời cho sao được nấy 
vậy!' 
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