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CR-ORD giam dan cé y nghia (p<0,05) tu
cac chan rang gan dén xa ¢ R6 va R7 [an lugt la
7,44/7,07 va 5,28/4,84 mm, két qua nay ciing
tuong dong véi Anh 6,52/5,81 va 3,91/3,47 mm
[1]; cta Shen la 7,17/6,39 va 5,25/4,48 mm [7].
CR-ORD rat quan trong cho su an toan trong
phau thuat cling nhu xac dinh kich thudc xuang
hitu dung trong cay ghép implant nén cling cé
nhiéu nghién cliu do trén CBCT. CR-ORD &
CG/CX clia R6 cd su khac biét c6 y nghia gilta
nam va nir 8,04/7,56 so vGi 6,53/6,34 mm (Bang
3), cling tuang tu vdi tac gia Anh va Shen cod su
khac biét gilta nam va nit [1,7]. Nhu vay su khac
biét gidi tinh déu cd & trong cac quan thé nghién
ctu khac nhau. Nhung 3mmCR-N khong cé su
khac nhau gira nam va nir.

V. KET LUAN

Nghién clru trén cho thay doé day xucgng mat
ngoai & rang ham I6n thir hai cao han han so vdi
rang ham thr nhat ham dudi nhung khéng bi
anh hudng bdi gidi tinh. D6 day chan rang khong
c6 su khac biét gilra hai rang. Khoang cach tu
chén rang dén 6ng than kinh rang dudi giam &
nhitng rang ndm phia sau, diéu nay cling phu
hgp véi cac nghién cru trudc.
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Muc tiéu: (1) Xac dinh mirc d6 thay d&i k&t qua
xet nghlem sau thgi gian bao quan so V@i trudc bao
quan. (2) Xac dinh tudng guan gilta mdc d6 thay d6i
két qua xét nghlem va thdi gian bao quan Phuang
phap: Nghlen cu cat ngang phan tich s’ dung mau
bénh pham mau ly tdm tach huyet tuong. Day la
nhitng mau thira dd dudc 1am xét nghiém tai khoa
Héa Sinh bénh vién Bach Mai theo chi dinh ctia béc si
lam sang. Mau dugc bao quan theo quy trinh tai khoa
o} nhlet do 2-8°C. Két qua Cac xet nghlem sau bao
quan mot ngay so vdi trudc bao quan co mirc do thay
d6i gidm dan theo th( tu K*, Glucose, ALT, AST, CK,
Cholesterol TP,acid Uric, AIbumlne cl, a* Sau bao
quan hai ngay so Vdi trudc bao quan, mufc dd thay d6i
nong d6 cac chat giam dan theo th( tu K*, Glucose,
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ALT, AST, CK, Cholesterol TP,acid Uric, Na+,
Albumine, CI". Cac xét nghiém sau bao quan ba ngay
so vdi trudc thdi gian bao quan cé mic do thay doi
giam dan theo th& tv K*, Glucose, AST, ALT, CK,
Cholesterol TP, Albumine, CI Uric, Na*. Sau bao quan
b6n ngay so vdl trudc bao quan, mic dd thay ddi
nong do cac chat gidm dan theo thr tu K*, Glucose,
AST, ALT, CK, Cholesterol TP, CI, Albumine, aC|d Uric,
Na*. Mau méu dugc Iuu sau mot den hai ngay cho ket
qua xét nghlem thay d6i 10% so véi truéc bao quan o}
hau hét cac xét nghiém, trir xét nghlem AST cd két
qua tang vuot bat say hai ngay bao quan. Két luan:
thi gian bao quan mau mau ly tam tach huyet tuang
co anh hu’dng dang k& dén su 6n dinh néng dd cla
cac théng sO xét nghlem héa sinh cd ban . Trong do,
acid Uric c6 dd 6n dinh cao nhat la <5%, cac xét
nghiém c6 d6 6n dmh thap nhat thap nhat la K+ va
Glucose la 134,1% va 63%. Cac xét nghlem Clo,
Cholesterol TP, CK AST, ALT c6 do 6n dinh tur >5%
dén 20%. Tu‘khoa Thdl gian bao quan, xét nghiém
hoa sinh.

SUMMARY
IMPACT OF SAMPLE STORAGE DURATION
ON ROUTINE BIOCHEMICAL TEST RESULTS
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Objective: (1) To quantify the extent of changes
in the results of specific biochemical tests after varying
storage durations. (2) To evaluate the correlation
between the degree of change in test results and the
length of storage time, thereby assessing the stability
of these parameters over time. Method: A cross-
sectional dstudy combined was conducted using
surplus specimens that had been previously analyzed
in the Biochemistry Department of Bach Mai Hospital,
following the directives of clinical physicians. The
study included a total of 35 blood samples that were
centrifuged to separate the serum. These samples
were collected between February 2023 and September
2023. The inclusion criteria were samples that met the
volume requirements, were free from hemolysis, and
had complete test results. Samples were stored
according to departmental protocols at a temperature
of 2-8°C. Results: The test results after one day of
storage compared to pre-storage values exhibited a
decreasing degree of change in concentration, ordered
as follows: K+, Glucose, ALT, AST, CK, Cholesterol TP,
Uric Acid, Albumin, Cl-, and Na*. After two days of
storage, the degree of change in concentration
continued to decline in the following order: K+,
Glucose, ALT, AST, CK, Cholesterol TP, Uric Acid, Na*,
Albumin, and Cl-. After three days, the order of
decreasing change was: K*, Glucose, AST, ALT, CK,
Cholesterol TP, Albumin, Cl-, Uric Acid, and Na+.
Following four days of storage, the concentration
changes were noted as: K+, Glucose, AST, ALT, CK,
Cholesterol TP, CI-, Albumin, Uric Acid, and Nat.
Blood samples stored for one to two days
demonstrated minimal changes in test results
compared to freshly drawn blood, with most tests
showing less than a 10% variation. However, AST
exhibited a significant increase after two days of
storage, highlighting its sensitivity to storage duration.
Conclusion: The findings of this study demonstrate
that the storage duration of serum samples markedly
influences the accuracy of biochemical test results.
Notably, tests such as AST exhibited significant
changes after just two days of storage, underscoring
the potential for diagnostic inaccuracies. These results
highlight the importance of adhering to established
storage protocols to ensure the reliability of laboratory
results. It is recommended that clinical laboratories
routinely monitor the stability of test parameters and
consider implementing stricter guidelines for the
storage duration of serum samples. Future research
should focus on the long-term effects of storage on a
broader range of biochemical tests to further enhance
the reliability of laboratory diagnostics.

Keywords: Sorage time, biochemical testing.

I. DAT VAN DE

KEt qua xét nghiém déng vai tro cot 16i trong
thuc hanh y khoa hién dai, la cd sd khoa hoc
khach quan dé bac si dua ra cac quyét dinh lam
sang. Su két hgp glﬁ‘a két qua xét nghlem va cac
triéu chu‘ng lam sang khong chi gidp chan doan
chinh xac bénh ly ma con ho trg phat hién sém,
chan doan phan biét cac bénh c6 bi€u hién
tuong tu, danh gia hiéu qua diéu tri, va tién

lugng tién trién cla bénh. Vi vdy, chét lugng va
do6 chinh xac clia két qua xét nghiém cé y nghia
guan trong, truc ti€p anh hudng dén chat lugng
cham soc sirc khoe bénh nhan.

Tuy nhién, qua trinh thuc hién xét nghiém
khong tranh khéi nhitng sai s6, dugc chia thanh
ba giai doan chinh: tién phan tich, trong phén
tich, va hau phan tich. Theo nghién clu cua
Wians FH (2009), cac 16i trong giai doan tién
phan tich chi€ém ty I€ cao nhat (62%), trong khi
16i hau phan tich va trong phan tich lan luct
chiém 23% va 15% (1). Nhiing yéu to tién phan
tich, chdng han nhu thdi gian luu trf mau va
nhiét d6 bao quan trudc khi xét nghiém, la
nguyén nhan phé bién nhat géy ra sai sd (2).
Viéc khdéng kiém soat t8t cac yéu t8 nay cd thé
lam anh hudng nghiém trong dén do chinh xac
va d0 tin cay cla két qua xét nghiém.

bac biét, doi véi cac xét nghiém hoéa sinh,
cac bién dong trong thdi gian va diéu kién bao
quan mau huyet tuang co the lam thay ddi dang
ké cac thong s6 sinh héa, dan dén sai léch trong
chan doan va diéu tri. Vi vay, viéc khdo sat va
kiém sodt anh hudng cla thdi gian bao quan
mau huyét tuong dén két qua xét nghiém la hét
stfc can thiét dé& cai thién chat lugng xét nghiém
va giam thiéu sai s6. Dua trén thuc té do, ching
t6i ti€n hanh nghién cltu nay véi cac muc tiéu:
Xéc dinh muec dé thay déi két qud xét nghiém
sau thoi gian bdo quan so vdi trudc bao quan va
modi tuong quan gida muc dé thay doi két qua
Xét nghiém va thoi gian bao quan.

II. DOI TUQONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U

2.1. P6i tugng nghién clru: 35 mau mau
da tach huyét tudng, con thura trong giai doan
02- 09/2023 Tiéu chuén Iva chon: Mau mau co
du thé tich, khong o] hong cau, da hoan thanh
xét nghlem va tra két qua tai khoa Hda sinh,
Bénh vién Bach Mai. Tiéu chuan loai trir: Mau
mau trudc bao quan duc, vang do tang bilirubin.

2.2. Phuong phap nghién clru

2.2.1. Thoi gian va dia diém: Nghién c(u
dugc ti€n hanh tir 02/2023-09/2023 tai khoa Hda
sinh, bénh vién Bach Mai.

2.2.2. Thiét ké nghién cuu: Nghién clu
cat ngang phan tich.

2.2.3. C& mau, chon mau. Phuong phap
Idy mau thudn tién, gdbm cac mau bénh pham
dap u‘ng tiéu chuan Ilua chon va tiéu chun loai
trir clia nghlen clru. Trong giai doan nghién clru
c6 35 mau huyét tugng con thira dugc thu thap
dé thuc hién phan tich.

2.2.4. Thu thap so liéu: Cac xét nghiém:
Albumin, ALT, AST, CK, Cholesterol TP, Glucose,
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Na*, K*, Cl, Acid Uric dugc thuc hién trén hé
théng phan tich cobas 8000 tai cac thdi diém
ngay sau khi thu thap tir NO va sau bao quan &
2-89C [an lugt 1 ngay (N1), 2 ngay (N2), 3 ngay
(N3), 4 ngay (N4). Sau khi thu dudc két qua xét
nghiém, tinh ty 1€ phan tram khac biét cla két
qua xét nghiém sau x ngay bao quan so vdéi
trudc bao quan theo cong thirc:
KQXN Nx —KQXN NO
WK = KQXN N0
2.2.5. Phadn tich sé6 liéu: S6 liéu dugc
nhap bang phan mém Excel, quan ly va phan
tich s6 liéu bang phan mém SPSS.

Ill. KET QUA NGHIEN cUU

3.1. Hinh anh minh hoa cta miu trudc
va sau bao quan. Quan sat bdng mét thudng,
mau sac huyét tuong & cac thdi dlém NO va N1
hau nhu khéng thay doi, mau sic dédm dan tur
mau N2 dén N4 cho thay cd hién tugng v& hong
cau (huyét tan) va ty Ié nay tang dan theo s6
ngay bao quan.

Hinh 1: Mau séc d cac thd/ d/em tu NO dén N4

3.2. Khac biét két qua xét nghiém sau bao qua’m
Bang 1: Khac biét két qua xét nghiém sau 4 ngady bao quan (n=35)

Trung binh %K SO lugng mau c6 %K vuot TEa
Xét N1 N2 N3 N4 N1 N2 N3 N4 TEa
nghiém |(n=35)|(n=35)((n=35)(n=35)/(n (%))|(n (%)) |(n (%))|(n (%))| (Westgard)
Albumin | 45 | 3,1 | 52 | 41 | 12,9 | 1(2,9) | 7(20) | 1(2,9) +10%
ALT 146 | 16,9 | 13,4 | 13,5 |11(31,4)[10(28,6)| 8(22,9) [11(31,4)|£15% or * 6 U/L
AST 10,4 | 13,7 | 17,2 | 18,2 |8(22,9) [12(34,3)] 14(40) |17(48,6)| £15% or 6 U/L
CK 75 | 105 | 9,3 | 8,9 | 3(8,6) | 4(11,4) | 4(11,4) | 3(8,6) +20%
Cholesterol 7> | 89 | 82 | 84 11,42 7(20) |4(11,4) |8(22,9) +10%
Glucose 15,5 33,8 50,2 63,0 [29(82,9)34(97,14)35(100) | 35(100) [£6mg/dL or £8%
Na* 13 | 52 | 1,4 | 2,6 | 2(57) | 4(11,4) | 1(2,9) [4(11,4)| +4 mmol/L
K* 23,9 | 55,7 | 111,4 | 134,1 |35(100) | 35(100) |35(100) |35(100)| 0.3 mmol/L
cr 37 | 24 | 47 | 59 |6(17,1)] 1(2,9) | 2(5,7) | 3(8,6) +5%
Uric 63 | 6,0 | 30 | 3,5 | 3(8,6) | 3(86) | 2(57) | 2(57) +10%
Khac biét két qua xét nghiém K* va Glucose Na* -0,228 0,007
sau tirng khoang thdi gian bao quan% K cla xét K* 0,864 0,000
nghiém K* va Glucose tang dan tr N1 dén N4 Cl- -0,126 0,138
tugng Ung tur 23,9% - 134,1% va 15,5% - Uric 0,027 0,748

63,0%. Cac xét nghiém Na* , acid uric, albumin
c6 %K sau ngay bao quan <5%. Cac xét nghiém
cd %K sau 4 ngay bao quan (tr >5% dén
<20%) v@i %K tr thap dén cao lan lugt la Cl,
Cholesterol TP, CK, ALT, AST. Trung binh %K
clia xét nghiém K* va Glucose thay d6i cao nhéat
tuong Ung Ién dén 63% va 134,1% sau 4 ngay
bao quan.

3.3. Tuong quan giira khac biét két qua
xét nghiém va s6 ngay bao quan

Bang 4: Tuong quan gilta %K va s6

ngay bao quan (n=35)

Xét nghiém R P
Albumin 0,098 0,251
ALT 0,029 0,736
AST 0,099 0,244
CK -0,004 0,960
Cholesterol TP 0,001 0,993
Glucose -0,493 0,000
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Cac xét nghiém khong cé su tugng quan
gitta %K va sG ngay bao quan goém: Albumin,
ALT, AST,CK, Cholesterol TP, Clo, Glucose, Uric
(p>0,05) Cac xét nghiém co su tuong quan giita
%K va s6 ngay bao quan kha chat ché gom:
Glucose, K* (p<0.05). Cac xét nghiém co su
tugng quan gilra %K va s6 ngay bao quan chat
ché& muec trung binh gdbm: Na* (p<0,05).

IV. BAN LUAN

Két qua xét nghiém lam sang trong phong
thi nghiém Ia mét phan khdng thé thiéu cla y
hoc 1dm sang va can thiét d€ dua ra quyét dinh
vé viéc diéu tri cho bénh nhan [3]. SO lugng
ngay cang tang cac xét nghiém trong phong thi
nghiém, cac du an nghién clru va quy trinh ngan
hang sinh hoc mang dén cd hoi khdm pha cac
linh vuc y hoc chua ting dugc biét dén trudc
day; mat khac, nd la ngudn goc cta nhitng khd
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khan trong viéc giai thich [4]. Biéu cuc ky quan
trong la phai dam bao chéat lugng, kha nang so
sanh va kha nang l3p lai cao nhat cla cac phan
tich dugdc thuc hién dé thu dugc két qua dang tin
cay. Nhiéu nghién clru ghi nhan rang giai doan
tién phan tich rat quan trong va rat nhay cam vdi
bat ky sai sot nao, hau hét déu xay ra trong giai
doan nay, chu yeu la do kho dat dugc cac quy
trinh chuén héa dé 18y va Iuu trif mau [5-8]. Mot
van dé thuGng gap trong cac phong thi nghiém
ldm sang la duy tri sy’ 6n dinh clia chét phan tich
huyét thanh trong qua trinh bao quan mau. Cac
mau thudng dudc bdo quan & 2-8°C trong thdi
gian ngdn hodc trong tu déng sau (-20°C) trong
thdi gian dai han. Do d6, nhiét do luu trlr mau la
mot bién s6 quan trong trudc khi phan tich co
thé anh hudng dén két qua phén tich trong bdi
canh phong thi nghiém sinh hdéa lam sz‘ang
Phong xét nghiém cua cac bénh vién I6n moi
ngay tiép nhan hon mét nghin mau bénh pham,
do dé ho phai d6i mat v&i nhiéu thach thiric bao
gdém hu hong thiét bi va thiéu thudc thlr, cb thé
can trd viéc xr ly mau trong cung ngay. Ngoai
ra, cac nghién clru trudc day da cung cap thong
tin lién quan dén tinh én dinh cla chat phan tich
trong huyét thanh bdng cach sir dung mot sd
phuong phap nhung chua dugc cap nhat. Mac
du nhiéu chdt phan tich mau da dugc ching
minh la kém chat lugng trong vong vai gid & cac
mau khong dugc phan tach dugc glu’ ¢ nhiét do
mdi trudng, mot s6 nghién clru kiém tra cac mau
khong dugdc phan tach dugc bao quan & nhiét do
thap lién quan dén su ti€p xuc kéo dai gilra
huyét thanh va t& bao, c6 thé gay ra két qua xét
nghiém sai. Do dé dé tai cua chdng t6i dugc
thuc hién véi muc tiéu danh gia anh hudng cua
thdi gian bao quan dén su thay ddi két qua cla
mdt s8 thdng s6 hoda sinh dudc chi dinh phd bién
trong cac phong xét nghiém y khoa.

K&t qua nghién clru clia ching t6i khang
dinh thai gian bdo quan mau huyét thanh co tac
ddng dang k& dén su 6n dinh cla ndng dd cac
thdng s6 dugc thir nghiém. Bang 1 ghi nhan tat
ca cac xét nghiém déu cd trung binh két qua dao
dong sau 4 ngay bao quan ngoai trir Cholesterol,
ALT toan phan la dao déng khong dang ké. Xét
nghiém AST va Kali déu tang sau 4 ngay bao
quan, Albumin gidm sau ngay dau tién, tang dan
G ngay th(r 2,3 va giam xubng thap han gia tri
ban dau & ngay th 4, CK tang nhe sau mot
ngay bao quan, giam xubng & ngay thd hai va
gilt nguyén gia tri ¢ ngay thir 3, roi téang Ién &
thdi diém sau 4 ngay bao quan, Clo giam sau
mot ngay bao quan roi tdng nhe & ngay th(r hai,
roi giam dan sau 3, 4 ngay bao quan, Natri giam

sau ngay dau bao quan, tang Ién & ngay th(r 2
va giam xubng sau ngay bao quan thd ba va tu,
acid uric giam xubng sau ngay dau tién bao
quan, tang lén & ngay thd 2 r6i giam xudng sau
ngay th(r 3, tang Ién sau 4 ngay bao quan. Nhu
vay cb thé thdy, hau nhu tit cd xét nghiém déu
bi &nh hudng bdi thai gian bao quan

Chung toi cling thuc hién tinh todn phan
tram sy khac biét cho cac xét nghiém véi cac
mau nghién citu thu dugc két qua trong bang 2.
Tat ca cac xét nghiém déu cd mau cé %K<TEa &
tat ca cac ngay trir Kali, AST. Glucose co ty 1&
mau cé %K vugt qua TEa tang Ién theo s6 ngay
bao quan. Cu thé, véi xét nghiém albumin, & thdi
die::’m sau 1, 2, va 4 ngay bao quan, 2,9% s&
mau cé %K > TEa (10%), ty 1é nay tang dot
bién & thdi di€ém sau 3 ngay bao quan la 20% s6
mau. Xét nghlem ALT ¢6 31,4% s6 mau sau
ngay thr nhat va th 4 bao quan 28,6% s6 mau
sau ngay thdr 2 va 22,9% s6 mau & ngay thar 3
bao quan c6 %K > TEa ALT (15%), AST 6 %K
> TEa AST (15%) tang lén theo s6 ngay bao
quan lan lugt la 22,9%, 34,3%, 40% va 48,6%,
CK c6 %K >TEa CK (20%) la 8,6% sau 1 ngay
va 4 ngay bado quéan, 11,4% sau 2 ngay va 3
ngay bao quan, cholesterol TP c6_11,42% so
mau sau ngay thd nhat, 20% s6 mau sau ngéy
thr 2 va 11,4% s6 mau & ngay th’r 3 bao quan
va 22,9% s6 mau G ngay th 4 bdo quan cd %K
vugt qua TEa Cholesterol TP, Glucose: C6 82,9%
s6 mau sau 1 ngay, 97,14% Nsc”) mau sau 2 ngéy
bao quén va tat ca lugng mau sau 3 va 4 ngay
bao quan cd %K > TEa GIucose(8%) Natri &
thdi diém sau 1 ngay bao quan €6 5,7% s6. mau,
sau 3 ngay bao quan 6 2,9% s6 mau
%K>TEa Na*, ty Ié nay tang nhiéu sau 2 va 3
ngay bdo quan la 11,4% s6 mau. Tat ca lugng
mau xét nghiém Kali (100%) déu c6 %K>TEa K*
§ cac thgi diém sau 1, 2, 3, 4 ngay bao quan,
Clo ¢ S6 mau cd %K > TEa CI" (5%) & thdi
diém sau 1 ngay bado quan 13 17,1%, thdi diém
sau 2 ngay bao quan la 2,9%, 3 ngay bao quan
5,7% va 4 ngay bao quan la 8,6%. Acid uric cd
ty 1é s6 lugng mau cd %K > TEa Uric (10%) la
8,6% & thdi diém sau 1 va 2 ngay bado quan,
5,7% sau 3 va 4 ngay bao quan.

Ching toi cling thuc hién tinh todn trung
binh phan tram khac biét két qua xét nghiém sau
tung khoang thgi gian bao quan. Trung binh %K
clia xét nghiém Glucose thay d6i cao nhét 1én
dén 60%, ti€p do la AST, ALT la 18,2% va
16,9%, tucng Ung, thap nhat Ia Natri vdi su thay
ddi trong khoang tir 1,3 dén 5,2% trong khoéng
gu.ra thdl gian sau bao quan vdi trudc bao quan
DO 8n dinh thdp nhat dic trung cho cadc mau
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huyét thanh khi do néng do cac chét chuyén
hda. Do c6 su thay ddi dang ké trong cac diéu
kién thuc nghiém gid dinh, khong nén tién hanh
ki€m tra trong phong xét nghiém nghiém 24 gi¢
sau khi ldy mau.

Theo quan diém cla chidng tdi, khi d& cap
dén mot van dé quan trong nhu viéc st dung né
dé dua ra quyét dinh 1dm sang, ngudi ta phai
chac chan rang tai liéu d6 dang tin cdy. Do do,
trong trudng hdp cd bat ky nghi ngd nao vé thai
gian bao quan nguyén liéu, két qua ung ho viéc
luu trir 1au han sé bi loai bo.

V. KET LUAN

Tém lai, theo quan diém cla ching toi két
qua nghién clu clia chang t6i cho thay khi dua
ra két luan, khi dé cap dén mét van dé quan
trong dé dua ra quyét dinh 1dm sang, ngudi ta
phai chdc chan rdng tai liéu dé dang tin cdy. Do
dé, trong trudng hgp cd bat ky nghi ngd nao vé
thai gian bao quan nguyén liéu, két qua Gng hd
viéc luu trir 1au hon sé bj loai bé. Nhin chung,cac
mau nén dudc phan tich trong phong thi nghiém
trong vong 24 gid sau khi 18y mau d€ dam bao
két qua dugc chinh xac nhat va thdgi gian phan
tich dugc rdt ngan. Trong thdi gian 4 ngay cho
thay thGi gian bdo quan huyét thanh cd anh
hudng dén su &n dinh cla cac thdng s6 phan
tich, c6 két qua xét nghiém thay déi dang ké hon
nhung van khong quéa nhiéu.
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MG dau: Trong bdi canh dan s6 Viét Nam dang
gia hda, nhu cau cham séc glam nhe va chdm sdc cudi
dai trong tuang lai du doan sé rat I6n. Mdc du cham
séc glam nhe da phat trién tai Viét Nam, nhung dich
VU nay van chu‘a phé bién. Mot trong nhUng rao can
vdi cham so6c glam nhe la noi sg céi chét & nger|
bénh, gia dinh va nhan V|en y té. Vi the can céd cac
nghlen ctu nhdm danh gid mic do noi sg cai chét va
0 cac cdng cu dé lugng giad hiéu qua can thiép bang
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cac chugdng trinh gido duc cham séc glam nhe. Trong
boi canh Viét Nam hién nay van chua co cac cong cu
bd cau hoi dé ho trg cho nhu cau nay. Muc tiéu:
Danh gia tinh gié tri va do tin cdy cla phlen ban tleng
viet bd cadu hdi Thanatophobla Po6i tugng va
phuadng phap nghién ciru: Bo cau hoi da dudc tién
hanh dich xu6i, dich ngugdc va tong hdp. Ban tong hgp
dugc gu‘l dén 3 chuyen gia d€ danh gia tinh gia tri noi
dung bang chi s6 CVI. Sau d6 VTS dugc nghlen clru
trén 110 ddi tugng diéu du‘dng vién tai Bénh V|en Dai
Hoc Y dugc Thanh pho H& Chi Minh dé& danh g|a tinh
do tin cay bdng chi s6 Cronbach's alpha. Két qua:
Nghién clfu cho thay két qua danh gia CVI tinh gia tri
vé ndi dung bd cau héi I-CVI la 1, S-CVI/Avg la 1, S-
CVI/UA la 1. Chi s6 Cronbatch’s Alpha la 0,863. Két
luan: Nghién ciru ho trg cung cdp thong tin mét
thang do tién ich, dé st dung va cé gia tri trong danh
gia noi sg cai chét, gilp dinh hudng dao tao, can thiép
ho trg day du va hiéu qua han doi véi nhan vién cham



