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NGHIEN Cl’U NONG DO MOT SO HORMON SINH DUC VA MOI LIEN QUAN VO
HOI CHU’NG CHUYEN HOA O LAO PONG NI’ TU 45 TUOI TRO LEN PANG
LAM VIEC TAI BENH VIEN THANH NHAN

Nguyén Thij Diép Anh’, Tran Thanh Dwong', Nguyén Thj Thu Lé?,
Nguyén Thi Lan Hwong?, Ta Binh An3, Lé Thi Lé Thay', Nguyén Minh Hién?3,

TOM TAT

Giadm hormon sinh duc ni & thoi ky tién man kinh
(TMK) va méan kinh (MK) la nguyén nhan lam tang
dang ké cac bénh Iy khéng lay nhiém, tim mach,
chuy&n héa... Muc tiéu: Xac dinh néng dd mot sb
hormon sinh duc va méi lién quan héi chirng chuyén
héa (HCCH) & lao dong ni tir 45 tudi tré 1&n dang lam
viéc tai bénh vién Thanh Nhan. Doéi twong va
phwong phap: Nghién ctru mo ta trén 88 nir nhan
vién y t& = 45 tudi dang lam viéc tai bénh vién Thanh
Nhan tr thang 3 dén thang 10 nam 2025. Pinh lugng
hormon LH, FSH, progesteron, estradiol, SHBG trén
hé théng Cobas E602 (Roche). Két qua: Néng do
FSH, LH tang dan & nhém con kinh nguyét, nhém
TMK va nhém MK véi trung vi (& phan vi) 1an luot la:
73 (51); 9,1 (19,2); 55,6 (42,5) IU/L cho FSH
(p<0,001) va 4,6 (6,5); 9,0 (10,5); 30,5 (24,15) IU/L
(p<0,001) cho LH. Ngwoc lai ndng dd Estradiol (E2) &
ba nhém gidm rd rét véi trung vi (t&r phan vi) 1an luot
la: 49,5 (243,2); 64,1 (107,9); 7,3 (9,5) pg/ml v&i
p<0,001. Néng dd hormon LH ting I&n & nhém truc
dém so v&i nhém khoéng trec chi gap & ngwoi MK véi
p<0,05. Ty 18 méc HCCH & nhém nghién ctru la
14,8%. Khong co6 sw khac biét vé& néng dd cac hormon
sinh duc gitra nhém mac HCCH va khéng mac HCCH
v6i p>0,05. Két luan: Nong dé FSH, LH ting dan t
nhém con kinh dén TMK va MK, trong khi Estradiol
giam dan. LH va FSH c6 gia tri phan biét git)a nhém
con kinh va MK véi d6 dac hiéu 100% va dd nhay lan
lwot 1a 70,5% va 81,8%. Sy thay ddi hormon do truc
dém chi ghi nhan & nhém MK. Khong ghi nhan s
khac biét hormon sinh duc git*a nhém mac HCCH va
khéng mac HCCH.

Ttr khéa: Hocmon sinh duc, hoi ching chuyén
hoéa, tién man kinh, man kinh.
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A STUDY ON THE LEVELS OF SELECTED
SEX HORMONES AND THEIR ASSOCIATION
WITH METABOLIC SYNDROME AMONG
FEMALE HEALTHCARE WORKERS AGED 45
YEARS AND OLDER AT THANH NHAN
HOSPITAL

Decreased female sex hormones in pre-
menopause and menopause is the cause of a
significant increase in non-communicable diseases,
cardiovascular  diseases, metabolic diseases...
Objective: Determination of concentrations of some
sex hormones (Estradiol (E2), Progesterone, FSH, LH,
SHBG) and their association with metabolic syndrome
(MetS) in female workers aged 45 and over working at
Thanh Nhan Hospital. Subjects and methods: A
descriptive study was conducted on 88 female
healthcare workers aged 245 years working at Thanh
Nhan Hospital from March to October 2025. Plasma
concentrations of LH, FSH, progesterone, E2, and
SHBG were measured using the Cobas E602 system
(Roche). Results: FSH and LH concentrations
increased progressively from the menstruating group
to the perimenopausal and menopausal groups.
Median values and interquartile ranges were 7.3 (5.1),
9.1 (19.2), and 55.6 (42.5) IU/L for FSH, and 4.6 (6.5),
9.0 (10.5), and 30.5 (24.15) IU/L for LH, respectively,
with p<0.001. In contrast, E2 levels decreased
markedly across the three groups, with corresponding
values of 49.5 (243.2), 64.1 (107.9), and 7.3 (9.5)
pg/mL, with p<0.001. Increased LH concentrations in
night-shift workers were observed only in the
menopausal group, with p<0.05. The prevalence of
MetS was 14.8%. No significant differences in sex
hormone concentrations were found between
participants with and without MetS, with p>0.05.
Conclusion: FSH and LH increased from the
menstruating to perimenopausal and menopausal
groups, whereas E2 decreased. LH and FSH
distinguished menstruating from menopausal women
with 100% specificity and sensitivities of 70.5% and
81.8%, respectively. Night-shift-related hormonal
changes were observed only in menopausal women.
No significant differences in sex hormone
concentrations were found between women with and
without MetS.

Keywords: Sex hormones, Metabolic syndrome,
perimenopause; menopause.
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I. DAT VAN DE

Hormon sinh duc la hormon steroid dwoc san
xuét b&i tuyén sinh duc, tuyén thwong than va
mot s& mo ngoai vi. Cac hormon nay déng vai trd
khong thé thiéu trong qua trinh phat trién cac dac
diém sinh duc chinh va phu va duy tri hé théng
sinh san [1]. D liéu l1am sang va thir nghiém
nh&n manh tac dung bao vé tim cta hormon sinh
duc nir dac biét la estrogen, viec méat hormon
sinh duc ni¥ thoi ky tién man kinh va man kinh 1a
nguyén nhan lam tang dang ké ty 1& méc céac
bénh tim mach trong d6 c6 héi chirng chuyén
héa [2]. Nguoi ta wéc tinh rédng nhitng bénh
nhan mé&c hdi chirng chuyén hoéa cé nguy co
mac cac bénh tim mach do xo viva ddng mach
cao gap 2 lan va nguy co mac bénh tiéu dwong
cao gép 5 1an so v&i dan sé néi chung. D&c biét,
v6i dbi twong nhan vién y té ni thuéng xuyén
lam viéc voi cwdng dd cao, thoi gian lam viéc
kéo dai, khdng 6n dinh; phai trwc dém, cong viéc
trach nhiém 16n,... c6 thé sé anh huwdng dén
néng dd hormon sinh duc va héi chirng chuyén
hoa. Trén Thé gi¢i da c6 nhiéu nghién ctvu vé sy
anh hwéng cta hormone sinh duc nir dén hoi
ching chuyén hod, tuy nhién két qué nghién ctru
c6 nhiéu phat hién trai ngwoc nhau. Tai Viét
Nam hién nay chua cé nghién ctu ndo vé véan
dé nay. Do dg, ching t6i tién hanh dé tai “Nghién
ctru ndng dd6 mdt sd hormon sinh duc va méi lién
quan vé&i hoi chirng chuyén hoa & lao dong niv tir
45 tudi tré 1&n dang lam viéc tai bénh vién Thanh
Nhan” v&i muc tiéu:

Xac dinh ndng d6 mét s6 hormon sinh duc va
méi lién quan véi hdi chirng chuyén héa (HCCH)
& lao dong nir tr 45 tubi trd 1én dang lam viéc tai
bénh vién Thanh Nhan..

Il. DOl TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

2.1. B6i twong nghién ciru:

88 ni¥ nhan vién y té do tudi tlr 45 tudi trd lén
dang lam viéc tai bénh vién Thanh Nhan di‘)ng y
tham gia nghién ctru.

2.1.1. Tiéu chuén Iwa chon: Nhan vién cé
hop ddng lao ddng lam viéc toan thdi gian (it
nhat 40 gio¢/tuan). Thoi gian 1am cong viéc hién
tai tr 01 ndm tré 1€n

2.1.2. Tiéu chuan loai trtr. Pang diéu tri
hormon sinh duc hoac c¢6 thai, nghi ng& co6 thai

2.2. Phwong phap nghién ctru

2.2.1. Thiét ké nghién ciru: Nghién clru
mo ta

Thoi gian thyc hién t: T thang 3/2025
dén thang 10/2025

Dia diém nghién clu: Bénh vién Thanh
Nhan thanh phé Ha Noi.

Chon mau: Chon mau toan bd cac can bé niy
y té hién dang cong tac tai bénh vién Thanh
Nhan dap &ng dung tiéu chuan lwa chon va tiéu
chi loai trtr ciia nghién ctru.

2.2.2. Phwong phdp thu thap sé liéu:
Nghién clru da thuc hién phdng van béng bo cau
hdi da thiét ké s&n dé thu thap cac thong tin co
ban cGa dbi twong (tudi, gidi, tinh trang kinh
nguyét, thoi gian lam viéc), Do huyét ap bang
may Omron. S dung can thuéc dé can do thu
thap s6 do nhan trac (chu vi vong eo).

2.2.3. Phuong phép thong ké va xtr ly sé
liéu: phdn mém SPSS 20.0

2.3. Bién s6 nghién ctru

Cac tiéu chuan st dung trong nghién ctu:

+ Tiéu chudn chuan doan héi chirng
chuyén héa: Tuyén bé chung ndm 2009 cua lién
doan dai thao duwong thé gioi, hiép hdi tim mach
Hoa Ky, lién doan tim mach thé gi&i, hiép hoi xo
vira ddong mach quéc té va hiép hdi qubc té
nghién clru vé béo phi. Hdi chirng chuyén hoa
dwoc chan doan khi co sw hién dién ctia ba hodc
nhiéu hon céc triéu chirng sau day:

- Vong eo tang cao: Vong eo = 80 cm & ni¥
gioi.

- Mirc triglyceride huyét thanh > 150 mg/dL
(1,7 mmol/L).

- Gidam high density cholesterol lipoprotein
(HDL): <50 mg/dL (<1,3 mmol/L) & n¥ gi&i.

- Buong huyét lic doi tang cao =100 mg/dL
(5,6 mmol/L).

- Gia tri huyét ap tam thu 130 mm Hg tré én
hoac tdm trwong 85 mm Hg tré Ién va hoac dang
dung thudc diéu tri tang huyét ap.

+ Tiéu chuadn chan doan man kinh va tién
man kinh: Tiéu chi cla Hoi thdo vé cac giai
doan ldo hoéa sinh san +10 (STRAW+10):

- Binh nghia Man kinh (MK): duoc xac dinh
hoi ctru, khi 12 thang da tréi qua ké to ky kinh
cudi cung ctia phu ni cé thé dwoc chan doan |
dang trai qua thoi ky man kinh sau khi da loai trie
kha nang mang thai va cac bénh lién quan khac.

- Tién man kinh (TMK) 1a khoang thoi gian
bat dau vo&i sw khéi phat dau tién cla tinh trang
kinh nguyét khéng déu va két thic sau 1 ndm vo
kinh. C6 hai giai doan chuyén tiép tién man kinh:
giai doan chuyén tiép sém, khi chu ky kinh
nguyét chi yéu déu dan, véi twong déi it gian
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doan (bat dau véi sw khac biét 27 ngay vé do dai
chu ky cla cac chu ky kinh nguyét lién tiép) va
giai doan chuyén tiép mudn, khi tinh trang vo
kinh kéo dai hon va kéo dai it nhat 60 ngay.

Cac xét nghiém: Glucose, Lipid, EZ2,
Progesterone, LH, FSH, SHBG dwgc thyc hién
trén may Cobas E602. 2ml mau duwoc lay vao
budi sang trwdc khi an. Cac dbéi twong con kinh
l&y vao ngay th& 2 cta ky kinh.

2.4. Pao dirc nghién ctru

Nghién ctu da dwoc Hoi dong Pao ddc -
Vién Dinh duéng théng qua va dwoc sw phbi

hop cla bénh vién Thanh Nhan. Nguw&i tham gia
nghién ciru dwoc gidi thich rd vé muc dich, ndi
dung, quyén loi khi tham gia va cé quyén rat khoi
nghién ctru bat ky lic nao. Moi théng tin thu thap
duwoc ddm bao bi mat cho dbi twong nghién ctu
va chi nhdm phuc vu muc dich nghién ctu.

ll. KET QUA NGHIEN Cl*U

3.1. M6 ta nong dd FSH, LH, Estrogen,
Progesterone va SHBG & nhan vién y té niv
tir 45 tudi tré 1én tai bénh vién Thanh Nhan.

Bang 1: Bac diém vé tudi ctia nhém tham gia nghién ctru

Dic diém n % Trung binh * SD

45-50 54 61,4 469+1,8
Do tubi 51-55 26 29,5 529+15
56-60 8 9,1 57,75+29

Téng 88 100 497 +4.1
Tinh trang 02n kinh _ 32 36,4 4716 +£27
kinh nguyét. Tien man kinh 14 15,9 48624
; Man kinh 42 477 52,0+42

Téng 88 100 p<0,001

Sé lidu so sanh trung binh gitka 3 nhém: con kinh, tién mén kinh va man kinh.

Nhéan xét: Do tudi tlr 45-50 tudi la 54 ngudi (ty 1& 61,4%), nhdm tudi 51-55 c6 26 nguoi (ty &
29,5%), nhém > 56 tudi cé 8 ngu i (ty 18 9,1%). Do tudi trung binh clia ngwdi con kinh 1a 47,16 + 2,7
(tudi) tién man kinh la 48,6 + 2,4 (tudi), ngwdi man kinh 1a 52,0 + 4,2 (tudi). C6 sy khac biét vé do tudi
trung binh cia nhém con kinh, nhém tién man kinh va man kinh véi p < 0,001.

Bang 2: Néng d6 hormon sinh duc ni¥ phan theo déc diém ctia nhém nghién ctru

Néng do FSH LH E2 Pro SHBG
n Median Median Median Median Median
(IQR)* (IQR)* (IQR)* (IQR)* (IQR)*
Pac diém (IU/L) (IU/L) (pg/mL) (ng/mL) (nmol/L)
45-50 54 8.2(220) | 86(108) | 14061’22) 0,1(0,6) | 44,0 (31,5)
D6 tudi 51.55 26 | 57,4(61,2) | 30,3(25,6) | 53 (14.2) | 0.1(02) | 471 (47,2)
56-60 8 63,5(11,9) | 37.8(57) | 4,5(0,38) | 02(0,6) | 46,4 (14,5)
D 0,001 0,001 0,001 0,666 0,982
Chuaman | 5, 73(5.1) | 46(65) 49,5 0,1(0,6) | 43.9 (27,2)
kinh = 0, 0, (243,2) 1O, = el
Tién méan 64,1
Tinh trang i 14 91(19.2) | 90(108) | o 02(6,4) | 44,1(18,5)
kinh nguy&t | 121 kinh 42 | 556 (42,5) (2340'155) 7.3(9,5) | 0,09(0,38) | 37,5 (24,3)
o 0,001 0,001 0,001 0,03 0.2
] 16,54 1114 27,96 42,95
b Co trye 42 (48.74) @21.84) | (152,03) | @19039) | (33799
tr:fc déamg Khéng 46 21,07 12,65 15,00 000 (057) | 4613
: truc (58,46) (29,65) (44,59) 09 (U, (31,69)
b 0,212 0,197 0,081 0,334 0,525

Nhén xét: FSH, LH tang dan & theo tui va tinh trang man kinh sy khac biét c6 y nghta thong ké
p<0,05. Nguwoc lai, ndng dd E2 gidm dan theo tudi. E2 va progesterone gidm & nhém man kinh so véi
nhém tien man kinh va con kinh, sy khac biét cé y nghia thong ké véi p<0,001.
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Bang 3: Sw thay déi hormon & nhém trirc dém theo tinh trang kinh nguyét

FSH LH E2 Pro SHBG
n Median Median Median Median Median
(IQRY* (IQR)* (IQR)* (IQR)* (IQR)*
(IU/L) (IU/L) (pg/mL) (ng/mL) (nmol/L)
Tryc dém 18 | 7067 | 5065 | 18797'45) 03(42) | 561(37.2)
Conkinh [\ o true dém 1 8.2 (4.8) 6.4 (6.0) (gg?) 0,2 (0,65) | 53,9 (68,1)
o 03 0.7 0.8 0.3 0.3
Tryc dém 4 | 227(49,8) 14.9 390 1 000(01) | 457 (27,9)
L (17.0) | (1298)
Tien man 455
kinh Khongtrycdem | 10 | 85(151) | 84(85) | gog | 03(47) | 400(336)
o 0.8 0.6 0.3 0.3 0.3
- 36,5 0,09
Tryc dém 20 | 648(04) | i | 4500 | 7o | 3683(234)
Mankinh |\ ong trucdem | 22 | 517 (52,6) ég'g) 6.1 (42,7) | 0,08(0.1) | 46,1(28.8)
0 0,06 0,02 0,09 0.7 0.1

Nhan xét: O dbi tu’qng man kinh LH cao hon & nhom triec dém so vé&i nhdm khong triee dém, sw
khac biét co y nghia thg“)ng [(é VOi p<0,05’
Bang 4: Hormon bién dbi lién quan dén tinh trang kinh nguyét

Kinh déu va TMK Coén kinh” va mén kinh
. Piém ciat | Do nhay | Do dac
Pon vi AUC P AUC p (%) hiéu (%)
E2 (pg/mL) 0,254 0,064 0,133 <0,001
Progesterol 0,325 0,068 0,247 <0,001
(ng/mL)
LH (IU/L) 0,815 0,057 0,909 <0,001 24,48 70,5 100
FSH (IU/L) 0,799 0,059 0,938 <0,001 36,76 81,8 100
*: ¢on kinh bao gdom nhém kinh déu va TMK
ROC Curve 1 ROC Curve
1.0
03 08
Z o ‘E 06
o 04 @ s
02 02
D'Unn 02 04 06 08 10 "o 02 04 o8 08 10
1 - Specificity 1 - Specificity
Hinh 1: Bwong cong ROC cua FSH trong Hinh 2: Buwong cong ROC clda LH trong phén
phan biét con kinh va man kinh biét con kinh va méan kinh

Nhén xét: Puong cong ROC cho két qua xét 0,938 déu véi p<0,001 véi Didm cat FSH la
nghiém LH va FSH la hormon c6 gia tri d& danh 36,76 IU/L cho dd nhay 81,8% va dd d&c hiéu
gia tinh trang thay ddi kinh nguyét t con kinh  100%, trong khi diém cat LH la 24,48 IU/L cho do
sang man kinh v&i AUC 1an lwot 1a 0,909 va nhay 70,5% va do dac hiéu 100%.
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3.2. Phan tich méi lién quan giira néng dé FSH, LH, Estrogen, Progesterone va SHBG vé&i

hoi chirng chuyén hoa.

Bang 6: Méi lién quan gitra néng dé FSH, LH, Estrogen, Progesterone va SHBG va hoéi ching

chuyén héa cta nhém nghién ctru

FSH LH E2 Pro SHBG
Nhém nahién ctru n (%) Median Median Median Median Median
9 ° (IQR)* (IQR)* (IQR)* (IQR)* (IQR)*
(IU/L) (IU/L) (pg/mL) (ng/mL) (nmol/L)
Hoi chirng chuyén héa (11138) 23,5 (44,1) 11,9 (23,8) 12,1 (41,4) 0,1 (0,6) 41,8 (28,4)
Khoéng c6 HCCH (8252) 16,9 (58,0) 11,9 (29,7) | 20,8 (87,4) 0,1(0,5) 46,3 (34,9)
p 0.9 04 0,5 0.4 0,1

Nhén xét: Ty |&é méc HCCH la 14,8%. Khong c6 sy khac biét vé ndng dd cac hormon sinh duc &
nhém c6 hdi chirng chuyén hoa va khéng cé héi chirng chuyén hoa véi p>0,05.

IV. BAN LUAN

Tudi trung binh nhém nghién clru cta ching
t6i 14 49,7 + 4,1. Trong dé do tudi trung binh cla
ngu i tién man kinh 1a 48,6 + 2,4, do tudi trung
binh cGia nguwoi man kinh 1a 52,0 + 4,2. D6 tubi
tién man kinh va man kinh trong nghién ctru cla
chung t6i phu hop v&i cac nghién ctru khac trén
thé gi&i. Tai My cac nghién clru cho thay do tubi
man kinh la 51-52 tudi va do tudi tién man kinh
trung binh thuéng tir 45-54 tudi. Két quéa nghién
ctru clia chung t6i cho thay ndng dd hormon FSH
va LH ting dan theo tudi, ngwoc lai ndng do
Estradiol thi giam thap dan khi do tudi tang lén,
sy khac biét c6 y nghia théng ké véi p<0,001.
Két qua nay twong tw v&i cac nghién ctru trén
thé gi¢i. Khi so sanh ndng d6 cac hormon theo
tinh trang man kinh ching t6i thay radng néng do
hormon FSH, LH & nhém phu ni tién man kinh
va man kinh cao hon dang ké va néng do
hormon Estradiol lai thdp hon dang ké so véi
nhém phu ni¥ con kinh nguyét déu, sy khac biét
c6 y nghia théng ké véi p< 0,001. Két qua trong
nghién clru nay dong thuan véi céng bd cla tac
gid Takako Tawakita ndm 2023 trén 173 déi
twong nghién clru [6], tac gia dwa trén hé théng
phan loai STRAW chia cac dbi twong thanh 6 giai
doan theo mrc dd déu dan cuta kinh nguyét va
muc FSH tir giai doan gitra cla thdi ky sinh san
(nhém A) cho dén giai doan sau man kinh sém
(nhém F). Két qua ca& mirc LH va FSH déu cao
dang k& & Nhém D, E va F so v&i Nhom A
(p<0,001). Nguwoc lai ndng dd Estradiol lai lan lwot
gidm rd rét & Nhém D, E va F so v&i Nhom A.

Nghién cru sau hon vé ndng dd hormon sinh
duc ni¥ lién quan dén tinh trang con kinh nguyét
déu dan, tién man kinh va man kinh, ching toi da
s dung dwdng cong ROC tim diém cut off dé
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danh gia sy thay ddi tinh trang man kinh. Két
qué cho thay, LH va FSH 1a hai hormon c¢6 gia tri
nhat d& danh gia tinh trang thay déi kinh nguyét,
so sanh gitra nhém kinh déu va tién man kinh,
mac du LH va FSH cé AUC lan lwot
2 0,815 va 0,799, goi y kha nang phan biét &
mirc kha tuy nhién chwa cé y nghia théng ké.
Ngwoec lai, khi so sanh gil’a nhém con kinh va
man kinh, LH va FSH thé hién gia tri chan doan
rat tot, véi AUC lan lwot 1a 0,909 va 0,938, déu
c6 y nghia théng ké véi p < 0,001. Diém cat FSH
la 36,76 IU/L cho d6 nhay 81,8% va dd dac hiéu
100%, trong khi diém c&t LH 1a 24,48 IU/L cho do
nhay 70,5% va do dic hiéu 100%. Két qua
nghién ctu sau ciing cho thay cé sw thay dbi
hormon LH & nhém man kinh cé trwc dém cao
hon so v&i nhom khéng trec dém. Trwc dém la
cong viéc dac thu cla nganh y té, nhiéu nghién
clru da chi ra c6 sy thay di hormon nhw hormon
tuyén giap, tuyén thwong than bi anh hwéng bdi
gi4c ngu. Viéc thirc dém thwdng xuyén lam thay
ddi sinh ly binh thuwéng cla co thé cé thé dan
dén nhirng réi loan chuyén héa va hormon.

Tim hiéu méi lién hé gitka nébng d6 hormon
sinh duc va hoi chirng chuyén hoa, két qua
nghién ctvu cla chung téi cho thay ndng dd cac
hormon sinh duc khéng cé méi lién quan véi hoi
chirng chuyén hoa. V& méi quan hé nay, trén thé
gidi c6 nhiéu nghién ciru véi két qua khac biét
nhau. M6t nghién ctru ndm 2022 trén nhém dbi
twong 219 phu nlr sau man kinh [7]. Nghién ctru
nhan thay ndng d6 FSH va estradiol huyét thanh
& nhém hoi chirng chuyén hoéa (MetS) thap hon
dang k& so v&i nhém khéng méc hdi chirng
chuyén héa. Ty 1& méc hdi chirng chuyén hoa
(Mets) tang I&én sau man kinh c6 thé 1a do hau
qué truc tiép cla suy budng trrng hodc la hau
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qué gian tiép cla viéc chuyén hoéa cta sw phan
b6 m& trung tam do thiéu hut estrogen. O két
qua ngwoc lai mot phan tich t6ng hop 21 nghién
clru c6 tbng sb 2923 trwodng hop hdi chirng
chuyén hoa (MetS) va 14062 truong hop dbi
chirng [8] cho thay khoéng cé sw khac biét dang
ké nao vé Estradiol, FSH, LH va progesterone &
n gi¢i c6 hodi chirng chuyén hoa va nhiing
ngwoi khdng c6 hdi chirng nay. Su khac nhau vé
két qua gilra cac nghién clru trén thé gidi cé thé
do s6 lwong mau, sw khac biét vé gidi tinh nam
va ni¥ va d&c biét co thé do khac biét vé do tudi
nghién clru. Ngoai ra trong nghién ctu nay déi
twong nghién cku la nhitng nhan vién y té
nhi*ng ngwdi c6 kién thirc vé quan Iy va cham
soc strc khoé tét hon cac déi twong khac. Day
c6 thé 1a nguyén nhan khién ty 1& hoi chirng
chuyén hoa gép trong nghién ctru cla chung toi
thdp hon cac nghién ctu khac va la ly do méi
lién hé gitra n(‘“)ng dé hormon sinh duc nr va hoi
chirng chuyén hoa chwa thé hién rd rang. Néng
dd FSH, LH tidng dan tr nhdm con kinh dén tién
man kinh va man kinh, trong khi Estradiol giam
dan. LH va FSH c6 gia tri phan biét gitta nhom
con kinh va man kinh v&i dé dac hiéu 100% va
doé nhay lan lwot 14 70,5% va 81,8%. Sy thay dbi
hormon do triec dém chi ghi nhan & nhém man
kinh (LH tdng c6 y nghia théng ké&). Khéng ghi
nhan sy khac biét hormon sinh duc gitra nhém
c6 va khong cé hdi chirng chuyén hoa.

V. KET LUAN

Néng dd FSH, LH tang dan t& nhém con kinh
dén tién man kinh va man kinh, trong khi
Estradiol gidm dan. LH va FSH cé gia tri phan
biét gi(ra nhdm con kinh va man kinh v&i dé dac
hiéu 100% va dd nhay lan lwot 1a 70,5% va
81,8%. Sw thay ddi hormon do trc dém chi ghi
nhan & nhém man kinh (LH tdng cé y nghia

thdng ké). Khéng ghi nhan sw khac biét hormon
sinh duc gitka nhém c6 va khéng cé hdi chirng
chuyén hoa.
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