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TÓM TẮT81 
Mục tiêu: Khảo sát một số yếu tố liên quan đến 

tính chất tân sản hoặc ác tính của polyp túi mật. 
Phương pháp: Nghiên cứu mô tả cắt ngangtrên 95 
bệnh nhân được phát hiện có polyp túi mật trên bệnh 
phẩm cắt túi mật tại bệnh viện Đại học Y Hà Nội từ 
01/2019 đến 10/2019. Kết quả: Tỉ lệ tân sản và tỉ lệ 
ung thư ở những trường hợp có trên 01 polyp và 
polyp kích thước dưới 10 mm thấp hơn các tỉ lệ tương 
ứng ở những trường hợp chỉ có 01 polyp và polyp kích 
thước từ 10 mm trở lên; tỉ lệ polyp ung thư ở những 
người từ 50 tuổi trở xuống thấp hơn tỉ lệ tương ứng ở 
những người trên 50 tuổi. Những sự khác biệt trên 
đều có ý nghĩa thống kê với p < 0,05. Kết luận: Trên 
50 tuổi, polyp kích thước từ 10 mm trở lên, chỉ có 01 
polyp là các yếu tố có liên quan đến tính chất tân sản 
hoặc ác tính của polyp túi mật. 

Từ khoá: Polyp túi mật, tân sản, ác tính 
 

SUMMARY 
INVESTIGATE SEVERAL FACTORS 

ASSOCIATED WITHNEOPLASTIC OR 
MALIGNANTGALLBLADDER POLYPS 

Purpose: Investigate several factors associated 
with neoplastic or malignant gallbladder polyps. 
Methods: A descriptive cross‐sectional study was 
conducted on 95 patients with gallbladder polyps on 
cholecystectomy specimens at Hanoi Medical 
University Hospital from January 2019 to October 
2019. Results: The rates of neoplastic polyps and 
cancerous polyps in cases with more than one polyp 
and polyps less than 10 mm in size were significantly 
lower than the figures for cases with only 1 polyp and 
polyps of 10 mm or more. The rate of cancerous 
polyps of those aged 50 and younger was lower than 
that of those over 50 years old. These differences 
were statistically significant with p <0.05. 
Conclusions: Over the age of 50, polyps of 10 mm or 
more in size, only 01 polyp are factors associated with 
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neoplastic or malignant gallbladder polyps. 
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I. ĐẶT VẤN ĐỀ 
Polyp túi mật là tổn thương dạng lồi do sự 

phát triển, tăng sinh không bình thường, nhô lên 
từ bề mặt niêm mạc túi mật. Tỉ lệ gặp polyp túi 
mật được báo cáo trong y văn thay đổi từ 1,3% 
đến 6,9% cho cả hai giới trên tất cả các trường 
hợp cắt túi mật. Bệnh gặp ở cả 2 giới mặc dù 
không có sự ưu thế rõ rệt ở giới nào và ở nhiều 
lứa tuổi, tuy nhiên rất hiếm ở trẻ em.1 Về bản 
chất mô bệnh học, polyp túi mật có thể phân 
làm hai loại chính là tổn thương tân sản thực sự 
và tổn thương không phải tân sản. Tại Bệnh viện 
Đại học Y Hà Nội, thống kê mỗi tháng có khoảng 
40-60 ca phẫu thuật cắt polyp túi mật, tuy nhiên 
thực tế chưa có nghiên cứu nào tại đây về đặc 
điểm mô bệnh học cũng như các yếu tố nguy cơ 
ác tính hóa của polyp túi mật để giúp định 
hướng điều trị và tiên lượng bệnh một cách đầy 
đủ. Vì vậy, chúng tôi tiến hành nghiên cứu nhằm 
mục tiêu: Khảo sát một số yếu tố liên quan đến 
tính chất tân sản hoặc ác tính của polyp túi mật.  
 

II. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 
Đối tượng nghiên cứu. Gồm 95 người bệnh 

được phát hiện có polyp túi mật trên bệnh phẩm 
cắt túi mật tại bệnh viện Đại học Y Hà Nội từ 
01/2019 đến 10/2019. 

Tiêu chuẩn lựa chọn  
- Người bệnh được chẩn đoán có polyp túi 

mật trên kết quả giải phẫu bệnh bệnh phẩm 
phẫu thuật. 

- Có đủ tiêu bản mô bệnh học và khối nến.  
- Có hồ sơ bệnh án đủ các biến số cần thiết 

cho nghiên cứu.  
Tiêu chuẩn loại trừ. Người bệnh không thoả 

mãn một trong các tiêu chuẩn lựa chọn trên.   
Thời gian và địa điểm nghiên cứu 
- Thời gian: từ 07/2020 đến 07/2021.  
- Địa điểm: Khoa Giải phẫu bệnh - Bệnh viện 
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Đại học Y Hà Nội.  
Phương pháp nghiên cứu 
Thiết kế nghiên cứu: Nghiên cứu mô tả cắt 

ngang. 
Chọn mẫu nghiên cứu: Chọn mẫu có chủ 

đích, bao gồm 95 người bệnh thỏa mãn tiêu 
chuẩn lựa chọn.  

Các biến số nghiên cứu:  
- Đặc điểm của đối tượng nghiên cứu:  
+ Giới: nam, nữ 
+ Tuổi: ≤ 50, >50  
- Đặc điểm polyp túi mật:  
+ Các típ mô bệnh học 
+ Tính chất tân sản/u hoặc ung thư 
+ Số lượng: 01 polyp, > 01 polyp 
+ Kích thước: < 10 mm, ≥ 10 mm 
+ Sỏi: không/có 
- Mối liên quan giữa tính chất tân sản/u hoặc 

ác tính của polyp túi mật với các yếu tố giới tính, 
tuổi, số lượng, kích thước polyp, tình trạng sỏi. 

Quy trình tiến hành nghiên cứu:  
- Xây dựng phiếu thu thập thông tin. 
- Thu thập thông tin hành chính của người 

bệnh theo hồ sơ bệnh án. 
- Thu thập thông tin đại thể, vi thể của polyp 

và túi mật theo các chỉ số/biến số nghiên cứu. 
- Thu thập tiêu bản HE và khối nến kèm theo. 
- Phân tích và xử lí số liệu. 
Phân tích và xử lí số liệu: Phân tích và xử 

lý số liệu sử dụng phần mềm Excel 2013 và SPSS 
25.0.  

Đạo đức nghiên cứu:  
- Tất cả biến số, chỉ số đều được thu thập, 

tính toán trung thực và khoa học.  
- Nghiên cứu chỉ nhằm mục đích nâng cao 

chất lượng chẩn đoán, điều trị, tiên lượng bệnh, 
giúp chăm sóc, nâng cao sức khỏe, chất lượng 
cuộc sống người bệnh. 
 

III. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 
 

Bảng 1. Phân bố bệnh nhân theo tính chất tân sản/u của polyp túi mật 
Típ mô bệnh học Số lượng (n) Tổng (n) Tỉ lệ (%) 

Polyp không có tính 
chất tân sản 

Polyp cholesterol 77 
83 87,4 

Polyp viêm 6 

Polyp có tính chất 
tân sản/u 

U tuyếnloạn sản độ thấp 4 

12 12,6 
U tuyến loạn sản độ cao 2 

Tân sản nhú độ thấp 2 
Tân sản nhú độ cao 1 

Ung thư biểu mô 3 
Tổng 95 95 100,0 

Nhận xét: Polyp không có tính chất tân sản chiếm đa số trong nghiên cứu với 83 trường hợp 

(chiếm 87,4%), trong đó, chủ yếu là polyp cholesterol với 77 trường hợp. 12 trường hợp polyp có tính 

chất tân sản/u được ghi nhận (bao gồm u tuyến, tân sản nhú và ung thư biểu mô), chiếm 12,6%. 
 

Biểu đồ 1. Phân bố bệnh nhân theo các típ 

mô bệnh học của polyp túi mật 
Nhận xét: Trong nghiên cứu này, chúng tôi 

nhận thấy polyp cholesterol hay gặp nhất với 77 
trường hợp, chiếm 81,1%. Tân sản nhú túi mật 
(gồm 02 trường hợp tân sản độ thấp và 01 
trường hợp tân sản độ cao) và ung thư biểu mô 
túi mật ít gặp nhất, đều có số trường hợp mắc là 
3 người, chiếm 3,2%. U tuyến túi mật (gồm 04 
trường hợp loạn sản độ thấp và 02 trường hợp 
loạn sản độ cao) và polyp viêm đều gặp 6 trường 
hợp trong nghiên cứu. 

 
Bảng 2. Phân bố bệnh nhân theo tính chất ác tính của polyp túi mật 

Típ mô bệnh học Số lượng (n) Tổng (n) Tỉ lệ (%) 

Polyp không 
ung thư 

Polyp cholesterol 77 

89 93,7 
Polyp viêm 6 

U tuyến loạn sản độ thấp 4 
Tân sản nhú độ thấp 2 
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Polyp ung thư 
U tuyến loạn sản độ cao 2 

6 6,3 Tân sản nhú độ cao 1 
Ung thư biểu mô 3 

Tổng 95 95 100,0 
Nhận xét:  Polyp không ung thư (bao gồm polyp cholesterol, polyp viêm, u tuyến loạn sản độ 

thấp và tân sản nhú độ thấp) chiếm đa số với 89 trường hợp được ghi nhận trong nghiên cứu, chiếm 
93,7%. Polyp ung thư chiếm tỉ lệ thấp hơn đáng kể với 6,3% (6 trường hợp), bao gồm u tuyến loạn 
sản độ cao, tân sản nhú độ cao và ung thư biểu mô.  

Bảng 3. Một só yếu tố liên quan đến tính chất tân sản hoặc ác tính của polyp túi mật 

Một số yếu tố 
Số bệnh 

nhân n (%) 
Polyp có tính chất 

tân sản n (%) 
p 

Polyp ung 
thư n (%) 

p 

Giới 
Nam 30 (31,6) 3 (10,0) 

0,747 
1 (3,3) 

0,661 
Nữ 65 (68,4) 9 (13,8) 5 (7,7) 

Tuổi 
≤ 50 58 (61,1) 6 (10,3) 

0,529 
1 (1,7) 

0,032 
> 50 37 (38,9) 6 (16,2) 5 (13,5) 

Kích thước < 10 mm 88 (92,6) 5 (5,7) 
0,000 

0 (0,0) 
0,000 

polyp ≥ 10 mm 7 (7,4) 7 (100,0) 6 (85,7) 
Số lượng 01 polyp 24 (25,3) 7 (29,2) 

0,01 
4 (16,7) 

0,034 
polyp > 01 polyp 71 (74,7) 5 (7,0) 2 (2,8) 

Sỏi 
Không 57 (60,0) 9 (15,8) 

0,351 
4 (7,0) 

1,000 
Có 38 (40,0) 3 (7,9) 2 (5,3) 

 
Nhận xét: - Tỉ lệ u của polyp túi mật kích 

thước dưới 10 mm (5,7%) thấp hơn so với tỉ lệ 
tương ứng của polyp túi mật kích thước từ 10 mm 
trở lên (100,0%). Tỉ lệ gặp tân sản của những 
trường hợp có trên 01 polyp (7,0%) thấp hơn tỉ lệ 
tương ứng của những trường hợp chỉ có 01 polyp 
(29,2%).  

- Tỉ lệ polyp ung thư của những người từ 50 
tuổi trở xuống (1,7%) thấp hơn tỉ lệ tương ứng 
của những người trên 50 tuổi (13,5%). Tỉ lệ ung 
thư của polyp có kích thước dưới 10 mm (0,0%) 
thấp hơn tỉ lệ tương ứng của polyp có kích thước 
từ 10 mm trở lên (85,7%). Tỉ lệ ung thư của 
những trường hợp có 01 polyp (16,7%) cao hơn 
tỉ lệ tương ứng của những trường hợp có trên 01 
polyp (2,8%).  

- Những sự khác biệt trên có ý nghĩa thống 
kê với p < 0,05. 
 

IV. BÀN LUẬN 
Trong nghiên cứu của chúng tôi, polyp 

cholesterol là loại polyp túi mật hay gặp nhất với 
77 trường hợp, chiếm 81,1% (Biểu đồ 1). Kết 
quả này tương đồng với các kết quả nghiên cứu 
được ghi nhận trong y văn từ trước tới giờ. Polyp 
cholesterol có thể được coi là biểu hiện dạng 
polyp của bệnh tích tụ cholesterol 
(Cholesterolosis) trong thành túi mật với tần suất 
gặp ở người từ 9 đến 26% theo các nghiên cứu 
ngoại khoa.2 Li Y và cs (2018) nghiên cứu trên 
2290 trường hợp cắt túi mật do chẩn đoán polyp 
túi mật trên siêu âm cho con số tần suất của 
bệnh tích tụ cholesterol là 20,2%. Polyp viêm là 

loại ít gặp nhất trong các polyp túi mật không có 
tính chất u, chiếm khoảng 10% các polyp không 
có u và thường có kích thước dưới 10 mm.3 
Nghiên cứu của chúng tôi gồm 06 trường hợp 
polyp viêm, chiếm 6,3% với kích thước đều dưới 
10 mm (Biểu đồ 1).  

Nghiên cứu của chúng tôi bao gồm 12 trường 
hợp polyp có tính chất tân sản/u, chiếm tỉ lệ 
12,6%; trong đó, 04 trường hợp u tuyến loạn 
sản độ thấp, 02 trường hợp u tuyến loạn sản độ 
cao, 02 trường hợp tân sản nhú độ thấp, 01 
trường hợp tân sản nhú độ cao và 03 trường hợp 
ung thư biểu mô tuyến (Bảng 1).Trong các 
trường hợp này, các tổn thương u tuyến loạn sản 
độ cao, tân sản nhú độ cao đều có thể được coi 
là các tổn thương ung thư tại chỗ của niêm mạc 
túi mật theo Tổ chức Y tế thế giới đến thời điểm 
hiện tại (Bảng 2). 

Taskin và cs (2020) nghiên cứu trên 643 
bệnh nhân có polyp túi mật trên bệnh phẩm 
phẫu tích túi mật, nhận thấy 223 bệnh nhân có 
polyp với tính chất tân sản, chiếm tỉ lệ 34,6%, 
cao hơn tỉ lệ tương ứng trong nghiên cứu chúng 
tôi; trong đó, chiếm đa số là tân sản nội nang 
với 164 trường hợp, 33 trường hợp có biến đổi 
loạn sản và 26 trường hợp là ung thư biểu mô 
xâm nhập dạng polyp. Cũng theo nghiên cứu 
này, 420 trường hợp polyp không có tính chất 
tân sản được ghi nhận, chiếm tỉ lệ 65,4%; trong 
đó, polyp xơ tuyến chiếm chủ yếu với 196 trường 
hợp, tiếp theo là polyp cholesterol (166 trường 
hợp), dị sản tuyến hang vị dạng polyp (41 
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trường hợp) và chiếm tỉ lệ thấp nhất là polyp 
viêm với 17 trường hợp được ghi nhận.4Theo 
Roa I. và cs (2004) trong một nghiên cứu trên 
21.412 bệnh nhân được phẫu thuật cắt túi mật, 
85% polyp không có tính chất tân sản, trong đó, 
polyp tuyến hang vị, polyp cholesterol, polyp 
tăng sản và polyp viêm chiếm tỉ lệ theo thứ tự 
giảm dần, lần lượt là 32%, 29%, 22% và 2%.5 
Các kết quả nghiên cứu này khá tương đồng với 
kết quả nghiên cứu của chúng tôi, đều thống 
nhất rằng, polyp không có tính chất tân sản 
chiếm tỉ lệ cao hơn đáng kể so với polyp có tính 
chất tân sản/u.  

Nghiên cứu quan sát thấy tỉ lệ polyp có tính 
chất tân sản/u của nam giới (10,0%) thấp hơn 
của nữ giới (13,8%); tỉ lệ polyp ung thư của nam 
giới (3,3%) thấp hơn của nữ giới (7,7%) (Bảng 
3), tuy nhiên, những sự khác biệt này không có ý 
nghĩa thống kê với p > 0,05. Lee SR và cs 
(2019) nghiên cứu trên 516 người bệnh cho kết 
quả tỉ lệ polyp ung thư của nam và nữ là bằng 
nhau, sự khác biệt không có ý nghĩa thống kê 
với p > 0,05.6 

Trong nghiên cứu của chúng tôi, tỉ lệ polyp có 
tính chất tân sản/u và tỉ lệ polyp ung thư đều 
tăng cao hơn hẳn ở những người trên 50 tuổi so 
với những người từ 50 tuổi trở xuống, trong đó 
có mối liên quan có ý nghĩa thống kê giữa tuổi 
và polyp ung thư với p < 0,05 (Bảng 3). Theo y 
văn hiện tại, độ tuổi được coi là một trong các 
yếu tố nguy cơ của polyp túi mật ung thư và đã 
được đưa vào trong khuyến cáo của các tổ chức 
y tế châu Âu kể từ năm 2017. Tương tự như 
nhiều loại ung thư ở cơ quan khác, nguy cơ 
polyp túi mật là một tổn thương ung thư thực sự 
tăng theo tuổi của người bệnh. Nhiều ngưỡng 
tuổi đã được đưa ra, tuy nhiên ngưỡng chủ yếu 
được nhiều nghiên cứu khuyên để phân loại 
nguy cơ ác tính polyp túi mật là 50 tuổi. 

Về mối liên quan với số lượng polyp, nghiên 
cứu của chúng tôi cho thấy tỉ lệ polyp có tính 
chất tân sản/u ở những trường hợp đơn polyp 
(29,2%) cao hơn đa polyp (7,0%); tỉ lệ ung thư 
của những trường hợp đơn polyp (16,7%) cao 
hơn đa polyp (2,8%). Những sự khác biệt này 
đều có ý nghĩa thống kê với p < 0,05 (Bảng3). 
Theo nhiều nghiên cứu, các polyp tân sản 
thường có xu hướng đơn độc, trong khi polyp 
cholesterol thường có nhiều. Polyp ác tính cũng 
thường thấy ở các trường hợp polyp đơn độc 
hơn, mặc dù theo nghiên cứu của Bhatt và cs 
(2016) thì nguy cơ ác tính chỉ tăng gấp 2,05 lần.7 

Theo kết quả nghiên cứu, 100% (7/7 trường 
hợp) polyp túi mật kích thước từ 10 mm trở lên 

có tính chất mô bệnh học của u hay nói cách 
khác polyp có tính chất mô bệnh học của một 
tổn thương tân sản thực sự. Trong đó, 85,7% 
(6/7 trường hợp) các polyp này là một tổn 
thương ung thư thật sự và 01 trường hợp polyp 
túi mật còn lại có bản chất mô bệnh học là u 
tuyến loạn sản độ thấp. Ngược lại, những trường 
hợp polyp có kích thước dưới 10 mm thì tỉ lệ 
polyp là một tổn thương tân sản hoặc ung thư 
thấp hơn hẳn, lần lượt là 5,7% và 0,0%. Mối liên 
quan giữa bản chất mô bệnh học là một tổn 
thương tân sản hoặc nặng hơn là một tổn 
thương ung thư có liên quan có ý nghĩa thống kê 
với kích thước polyp, với p < 0,05 và p < 0,001 
tương ứng (Bảng 3).Trong một nghiên cứu hồi 
cứu trên toàn quốc tại Hà Lan được công bố 
trong năm 2018, các tác giả đã tìm thấy 2085 
trường hợp có polyp túi mật (0,9%) trong tổng 
số 220.612 người được cắt túi mật. Trong những 
trường hợp này 56% polyp là tân sản thực sự 
(40,1% là tiền ung thư; 59,9% là ung thư). Kích 
thước của các polyp tân sản có sự khác biệt có ý 
nghĩa thống kê với các polyp không phải tân sản 
(18,1 mm so với 7,5 mm; p < 0,001).8 Tương tự 
như đại đa số các tài liệu đã được công bố, 
nghiên cứu của chúng tôi cũng cho thấy tỉ lệ ung 
thư biểu mô túi mật cao hơn ở những trường 
hợp polyp kích thước lớn. 

Trong nghiên cứu, chúng tôi quan sát thấy tỉ 
lệ polyp có tính chất u ở những trường hợp có 
sỏi kèm theo (15,8%) cao hơn ở những trường 
hợp không có sỏi kèm theo. Đồng thời tỉ lệ polyp 
ung thư ở những trường hợp có sỏi kèm theo 
(7,0%) cũng cao hơn ở những trường hợp không 
có sỏi kèm theo. Tuy nhiên chúng tôi không 
nhận thấy có mối liên quan có ý nghĩa thống kê 
giữa polyp ung thư và sỏi túi mật do p > 0,05 
(Bảng 3). Một số tác giả coi sỏi mật có thể là yếu 
tố nguy cơ của polyp túi mật ác tính. Trong khi 
đó Park và cs (2008) lại cho rằng sỏi mật không 
phải yếu tố nguy cơ độc lập dựa trên các phân 
tích đa biến.9 
 

V. KẾT LUẬN 
Nghiên cứu tiến hành trên 95 bệnh nhân 

được phát hiện có polyp túi mật trên bệnh phẩm 
phẫu tích túi mật tại bệnh viện Đại học Y Hà Nội, 
nhận thấy: Trên 50 tuổi, polyp kích thước từ 10 
mm trở lên, chỉ có 01 polyp là các yếu tố có liên 
quan đến tính chất tân sản hoặc tính chất ác tính 
của polyp túi mật.   

Lời cảm ơn. Nghiên cứu được thực hiện với 
nguồn kinh phí được tài trợ bởi Bệnh viện Đại 
học Y Hà Nội. Tác giả Nguyễn Thị Quỳnh được 
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tài trợ bởi Tập đoàn Vingroup – Công ty CP và hỗ 
trợ bởi chương trình học bổng đào tạo thạc sĩ, 
tiến sĩ trong nước của Quỹ Đổi mới sáng tạo 
Vingroup (VINIF), Viện Nghiên cứu Dữ liệu lớn 
(VinBigdata), mã số VINIF.2020.ThS.61. 
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MỐI LIÊN QUAN GIỮA NỒNG ĐỘ DOPAMIN HUYẾT TƯƠNG VỚI 
MỘT SỐ ĐẶC ĐIỂM LÂM SÀNG Ở BỆNH NHÂN TRẦM CẢM CHỦ YẾU 

 

Cao Văn Hiệp*, Đỗ Xuân Tĩnh*,  

Nguyễn Văn Linh*, Đinh Việt Hùng*, Phạm Thị Thu* 
 

TÓM TẮT82 
Mục tiêu: Khảo sát mối liên quan giữa nồng độ 

Dopamin huyết tương với một số đặc điểm lâm sàng ở 
bệnh nhân trầm cảm chủ yếu. Đối tượng và phương 
pháp nghiên cứu: Tiến cứu, mô tả cắt ngang trên 
nhóm bệnh gồm 62 bệnh nhân trầm cảm chủ yếu điều 
trị nội trú tại Khoa Tâm thần, bệnh viên Quân y 103. 
Nhóm chứng gồm 31 người khỏe mạnh có sự tương 
đồng về tuổi và giới tính với nhóm bệnh. Kết quả: Tỷ 
lệ nam giới ở nhóm nghiên cứu nhiều hơn nữ giới, tuy 
nhiên sự khác biệt không có ý nghĩa thống kê. Tuổi 
trung bình của nhóm bệnh và nhóm chứng lần lượt là 
38,76±13,20 và 39,71±14,27; sự khác biệt cũng 
không có ý nghĩa thống kê với p>0,05. Nồng độ 
Dopamin huyết tương ở nhóm bệnh nhân trầm cảm 
(24,96±12,55 pg/ml) thấp hơn nhóm chứng 
(28,72±11,95 pg/ml), tuy nhiên khác biệt không có ý 
nghĩa thống kê với p>0,05. Nồng độ Dopamin huyết 
tương ở đối tượng nghiên cứu (nhóm bệnh và nhóm 
chứng) khác biệt không có ý nghĩa thống kê theo giới 
tính và độ tuổi. Nồng độ Dopamin huyết tương ở 
nhóm bệnh nhân trầm cảm chủ yếu có loạn thần thấp 
hơn nhóm trầm cảm không có loạn thần, sự khác biệt 
không có ý nghĩa thống kê (18,26±13,32 pg/ml và 
25,68±12,38 pg/ml, với p>0,05). Không tồn tại mối 
liên quan giữa nồng độ Dopamin huyết tương với điểm 
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Beck ở nhóm bệnh nhân nghiên cứu. Kết luận: Nồng 
độ Dopamin huyết tương ở nhóm bệnh nhân trầm 
cảm chủ yếu ít biến đổi so với nhóm chứng. Nồng độ 
Dopamin huyết tương ở bệnh nhân trầm cảm chủ yếu 
không phụ thuộc vào giới tính, tuổi, triệu chứng loạn 
thần và điểm trắc nghiệm Beck. 

Từ khóa: nồng độ Dopamin huyết tương, trầm 
cảm chủ yếu. 
 

SUMMARY 
CORRELATION BETWEEN PLASMA 

CONCENTRATIONS OF DOPAMINE AND SOME 
CLINICAL PARAMETERS IN PATIENTS WITH 

MAJOR DEPRESSIVE DISORDER 
Objective: To investigate the correlation between 

plasma concentrations of Dopamine and some clinical 
parameters in patients with major depressive disorder. 
Subjects and Methods: Descriptive cross-sectional 
study in a patient group of 62 inpatients with major 
depression treated at the Department of Psychiatry, 
Military Hospital 103. A control group consisted of 31 
healthy participants whose sex and age were similar to 
the group of patients. Results: The proportion of 
male subjects was higher than that of female ones, 
but the difference was not statistically significant. The 
mean ages in the patients and the controls were 
38.76±13.20 and 39.71±14.27, respectively; the gap 
was still insignificant, with p>0.05. The mean 
concentrations of Plasma Dopamine in the group of 
patients was (24.96±12.55 pg/ml) lower than the 
figure for the group of controls (28.72±11.95 pg/ml); 
However, the disparity was not statistically 
considerable, with p>0.05. Dopamine levels in plasma 
in the subjects (both the patient group and the control 
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