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nhung véi dau noi soi nho, linh hoat dua sat
phau tru’dng va géc quan sat rong han kinh hién
vi nén van dam bao kiém soét bénh tich.

- Qua cac két qua ta thay day la phau thuat
an toan, kiém soat dugc cholesteatoma khu tra &
hom nhi, phuc hoi t6t gidi phau va sinh ly tai gitra.
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DANH GIA HINH THAI NOAN (' BENH NHAN PAP UNG
BUONG TRUNG KEM PU'Q'C LAM THU TINH ONG NGHIEM
CO S’ DUNG ANDROGEL TRU’O'C KiCH THICH BUONG TRUNG

TOM TAT

Nghién clru dugc tién hanh trén 110 bénh nhan
dap (ng budng triing kém lam thu tinh 6ng nghiém tai
Vien MO phoi Iam sang Quan doi, Hoc vién Quan y.
Muc tiéu: Danh gia hinh thai nodn cta bénh nhan
dap Ung budng tring kém sl dung testosterone boi
da trudc kich thich budng trirng. K&t qua: S6 lugng
noan trudng thanh, sd noan thu tinh va hinh thai noan
tot  nhom dung testosterone qua da trudc kich thich
buong tri’ng cao han c6 y nghia so vGi nhom ching.
K&t luan: S dung testosterone (androgel) boi da
trude kich thich budng trlrng c6 thé cai thién dugc sd
lugng va chat lugng nodn & bénh nhan dap g budng
tritng kém lam thu tinh 6ng nghiém.

T khoa: Androgel, Thu tinh trong 6ng nghiém,
Dap Ung budng tring kém.

SUMMARY
EVALUATION OF OOCYTE MORPHOLOGY IN

POOR OVERIAN RESPONDER USING

ANDROGEL PRIOR TO OVERIAN STIMULATION

The study was conducted on 110 patients with
poor ovarian response undergoing in vitro fertilization
(IVF) at the Military Institute of Clinical Embryology
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Objectives: To evaluate oocyte morphology of
patients with poor ovarian response to topical
testosterone use before ovarian stimulation. Results:
The number of mature oocytes, the number of
fertilized oocytes, and the good oocyte morphology
were significantly higher in the transdermal
testosterone group before ovarian stimulation
compared with the control group. Conclusions: In
conclusion, the topical application of testosterone
(AndroGel) before ovarian stimulation can enhance
both the quantity and quality of oocytes in patients
with poor ovarian response to IVF.
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I. DAT VAN BE

Thu tinh 6ng nghlem (IVF) la phuang phéap
hd trg sinh san hiéu qua hién nay vdi ty 1& thanh
cong 35- 40%. Trong qua trinh kich thich budng
triing (KTBT), dap U'ng kém la mot khé khan cd
thé xay ra chiém 9-24% téng s& nhitng trudng
hgp lam IVF. Diéu tri dap ing kém la thach thirc
I&n ctia nganh ho trg sinh san, nhiéu phuong an
khac phuc da dua ra, song chua phuong an nao
to ra uu thé. Hién nay, bG sung androgen dang
rat dugc quan tam. Nhiéu nghién clu da chi ra
rang, andogen kich thich giai doan s6m cla phat
tri€én nang tring, tdng sy dap Ung cla bubng
tri’ng vGi FSH. Tur d6, lam tang s6 triing, s6 phoi
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thu dugc, gia tang ty 1€ co thai. Hién nay, trén
thé gidi da co6 nhiéu nghién cltu chirng toé hiéu
qua cai thién dap ang kém clia androgen. Tuy
nhién & Viét Nam chua cd nghién cu nao dugc
bdo cdo, vi vay ching t6i tién hanh thuc hién
nghién cru nay vdi muc tiéu: Banh gid hinh thai
noan thu dugc sau choc hat, cia bénh nhan dap
Ung budng triing kém s dung testosterone boi
da trudc kich thich budng triing

Dap Ung budng tring kém chi€ém 9-24%
nhitng trudng hgp lam IVF [1], [2], la mot trong
nhitng thach thdc I6n nhat cua HTSS, diéu tri
thudng dat két qua thap. C6 rat nhiéu phac do
KTBT dugc sir dung cho nhitng trudng hgp dap
Ung kém véi muc tiéu vugt qua su' chon loc nang
vugt troi cla chu ky kinh nguyét thong thudng
va tao diéu kién cho nhiéu nang noan han cung
phat trién. Tuy nhién, cho dé&n nay chua c6
phuang phap diéu tri nao dugc chitng minh lam
tang hiéu qua rd rét trong viéc cai thién dap Ung
kém véi KTBT [3], [4].

Hién nay, mot s6 nghién clu cho thay
androgen kich thich giai doan s6m cta phat trién
nang triing. Pong thdi, androgen c6 thé anh
hudng t8i su dap Ung cla budng tring vdi
gonadotropin va mé rong su’ anh hudng cta FSH
trén budng tring, thic ddy phat trién nang noan
sd cap (nang tién hoc) va gia tang s6 lugng nang
noan cho giai doan tuyén chon nang noan sém,
tir do gia tang két qua thu thai & phu nir. Gan
day, mot sO tac gia trén thé gidi da cé nhiing
nghién cfu va thr nghiém lam sang chirng to
rdng s’ dung Androgel (androgen dang gel)
trudc diéu tri lam giam s6 chu ky c6 dap Ung
kém cla nhitng bénh nhan giam du tr{r budng
tri’ng phai lam IVF. Tuy nhién, tai Viét Nam viéc
sif dung Androgel cho nhitng phu nir dap Ung
kém do giam du trif budng tri’ng chua cé nhitng
nghién cu cu thé. Vi vy, nhdm nang cao chéat
lugng diéu tri, ching toi ti€n hanh thuc hién
nghién ctu: "Panh gid hinh thai nodn & bénh
nhadn dap ung budng tring kém duoc lam thu
tinh 6ng nghiém co su’ dung Androgel trudc kich
thich budng trung”

Il. DOI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. Péi tugng, dia diém nghién ciru
2.1.1. Déi tuong nghién ciu. 110 bénh

nhan c¢é nguy cd dap ng budng tring kém

budng trirng dugc chia ngau nhién thanh 2 nhom:
* Nhém 1: 55 BN dugc st dung Androgel boi
da trudc khi kich thich budng tring.
* Nhom 2: 55 BN khong sir dung Androgel
trudc khi kich thich budng tring.

6

e Tidu chuén lua chon:

+ Tién st dap Ung kém (< 3 noan thu dugc
khi diéu tri bang phac d6 chuan).

+ Xét nghiém danh gia du trir budng trirng bat
thudng AFC < 5-7 nang hodc AMH < 1,26 ng/ml.

Ngoai ra, hai chu ky KTBT khoéng dap (ng
VvGi liéu t6i da co thé xem la dap Ung budng
tri’ng kém.

+ Bénh nhan dong y tham gia nghién c(u.

e Tiéu chuén loai trir

+ Bénh nhan cd bénh ly tuyén giap, gan, than.

+ Bénh nhan co tién s phau thudt budng
triing, vung ti€u khung dinh.

+ Bénh nhan c6 bénh ly budng tir cung.

+ Cac trudng hgp dap Ung budng trirng kém
nhung xin noan.

+ Bénh nhan khéng dong y tham gia nghién clu.

2.1.2. Dia diém nghién ciru. Vién M6 phéi
l&m sang Quan do6i — Hoc vién Quan .

2.2. Panh gid noidn theo tiéu chudn
doéng thuan ALPHA[5], [6].

* Panh gid noan: Theo mdc do trudng thanh
nhan, noan dugc chia thanh 3 giai doan:

- Giai doan GV (dang & ky dau I): quan sat
thdy nhan van con & dang tui hinh cau cé cha 1
hat nhan to, khéng cé thé cuc & khoang quanh
noan.

- Giai doan MI (dang & ky gitra I): khong cé
su’ hién dién cla tdi nhan va chua xuét hién thé
cuc thdf nhat

- Giai doan MII (dang & ky gilta II): co su
hién dién cta thé cuc thr nhat & khoang quanh nodn

Danh gia mot s6 chi tiéu hinh thai noan:

+ Do cac kich thudc clia nodn

A--A : 154.3um
SR, B--B :109.3um
- E C--C : 17.7um

Hinh 2.1. Cac kich thudc cua nodn

A-A: Budng kinh noan

B-B: Budng kinh bao tugng noan

+ Danh gid hinh thai noan theo déng thuan
Alpha 2011

. Banh gid hinh thai thé cuc

. Danh gid hinh thai thé vui trong bao tudng
noan

. Banh gid hinh thai khong bao trong bao
tugng noan

. banh gia dé min bao tugng noan



TAP CHI Y HOC VIET NAM TAP 531 - THANG 10 - SO 1B - 2023

2.3. Cac chi tiéu nghién ciru

2.3.1. Pac diém I3m sang, cdn IAm sang
cua bénh nhan

- Tudi

- BMI

- Cac xét nghiém danh gia du trlr budng
tri’ng ngay 2: FSH, LH, E2, AMH, siéu am dém
nang AFC.

- S0 chu ky bi huy diéu tri

- SO ngay dung FSH

- Téng liéu FSH trung binh

- Niém mac t&r cung ngay cho hCG

2.3.2. So sanh sé luong, hinh thai va
chat luong nodn va ty Ié thu tinh 6 2 nhom:

- S0 lugng nang noan trén siéu am 14-
17mm, >17mm & ngay cho hCG.

- S0 lugng noan thu dugc sau choc ht.

- bo kich thuéc noan, mang trong sudt,
dudng kinh bao tugng noan.

- Chéat lugng nodn thu dugc theo tiéu chun
dong thuan Alpha 2011.

- banh gia hinh thai nodn thong qua quan
sat thé cuc, hinh thai thé cuc, quan sat do min
bao tuong, sy xudt hién thé vii, su' xudt hién
khong bao.

- 56 noan thu tinh.

INl. KET QUA NGHIEN cUU

Noan clia cac bénh nhan nghién clu sau khi
choc hit, dugc danh gia hinh thai thong qua cac
chi s6 kich thudc nodn, dudng kinh bao tucng
noan, kich thudc mang trong sudt, quan sat thé
cuc, su xuat hién thé vui, su' xudt hién khéng
bao va danh gia do min clia bao tuong noan.

Bang 1: Kich thudc noan trung binh

Pudong kinh| Nhom 1 Nhom 2

noan (pm) (n=251) (n=177) P
X+ SD 152,1+6,7 151,245,1 0.13

(Min — Max) |(142,5-162,5) |(141,3-163,8)| '

budng kinh trung binh ctia 2 nhém lan lugt
la 152,1 £ 6,7 (nho nhat la 142,5um; 16n nhat la

nhat la 13,3 pm; I6n nhat la 19,8 um). Cac chi s6
nay cho thay khong cd su khac biét vé chiéu day
mang trong sudt noan trung binh cta 2 nhdém (p
> 0,05).

Bang 3: Kich thudc bao tuong noan
trung binh

Kich thuéc bao | Nhdom 1 | Nhom 2
tweng noan (pm)| (n=251) | (n=177) | P
X £ SD 102,5+4,2 | 103,2£3,6 |1 -
(Min — Max)  |(96,1-112,7)/(95,8-113,8)|""

Kich thudc trung binh bao tugng noan cla 2
nhom nghién ctu lan lugt la 102,5 + 4,2 (nho
nhat la 96,1um;Ién nhat la 112,7um) va 103,2 +
3,6 (nho nhat la 95,8um; I6n nhat la 113,8um).
VGi p= 0,07 >0,05, su khac biét vé kich thudc
trung binh cia bao tugng noan gitta 2 nhém
nghién clu khong cé y nghia thong ké.

Bang 4: Hinh thai thé cuc nodn

\ P Nhém 1| Nhom 2
Hinh thai thé cuc n % | n % p
Khong cb thé cuc | 26 [10,3] 32 [18,1/0,01
Hinh cau, bé mat nhan| 190 |75,7| 117 | 66,1 0,02
Hinh oval, b& mat nhan| 23 [ 9,2 | 18 |10,2 (0,86
Phan méanh 9 |3,6| 7 | 4,0 1097
To, bat thudng 3 11,2 3 1,7 10,99
Tong 251/100/177 |100 | -

Hinh thai thé cuc nodn cla 2 nhdm tap trung
nhiéu nhdt ¢ nhém thé€ cuc hinh cdu, bé mat
nhan véi 190 noan (75,7%) & nhém 1 va 117
noan (66,1%) & nhém 2. Nhdm noan cé thé cuc
to bat thudng déu it nhdt & 2 nhdm véi 3 noan
(1,2%) & nhém 1 va 3 noan (1,7%) & nhém 2.
VGi p= 0,02 <0,05, s6 Iugng nodn cd thé cuc
hinh cau bé mat nhan & nhom 1 cao hon nhém 2
c6 y nghia thdng ké. Mat khac, s6 lugng noan
khdng cd thé cuc & nhdém 1 la 26 nodn (10,3%)
thdp han nhdm 2 la 32 noan (18,1%) cd y nghia
thong ké véi p<0,05.

Bang 5: Hinh thai thé vui trong bao
tuong noan

162,5um) va 151,2 £ 5,1 (nhd nhat 1a 141,3 pm; Thévuitrong | Nhém 1 |Nhém 2 D
I6n nhét 13 163,8 um). Khdng c6 su khac biét vé bao tudng n| % n %
gid tri trung binh cta kich thudc nodn gitra 2 Khéng c6 thé vui |179]71,3 | 52 |29,4/0,00
nhém nghién ctu (p > 0,05). Co mét thé viinhd | 37 | 14,7 | 86 |48,6/0,00
Bang 2: Chiéu ddy mang trong sudt M6t thé vui to va
trung binh cua nodn nhidu thé vii nhe | 20 | 104 32 /18,110,03
Chiéu day mang| Nhom 1 | Nhom 2 C4 2 thé vii to 9 | 36| 7 |3,9]095
ZP noan (um) | (n=251) | (n=177) P Tong 251,100 (177|100 -
X £ SD 16,2£1,5 | 164+1,3 |, .o Khéng quan séat thdy c6 thé vii trong bao
(Min —Max) |(13,0-19,4)|(13,3-19,8)| ' tuong nodn chiém s6 lugng nhiéu nhat § nhom 1

Chiéu day mang trong su6t trung binh clta 2
nhém lan lugt la 16,2 £ 1,5 (nho nhat la 13,0
pMm; I6n nhat la 19,4 pm) va 16,4 = 1,3 (nho

vGi 179 noan (71,3%) va c6 1 thé vii nhd nhiéu
nhat ¢ nhom 2 vdi 86 noan (48,6%). Su khac
biét vé s6 lugng nodn clda 2 nhém nghién ctu &

7
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3 phan loai dau c6 y nghia théng ké véi p<0,05.
Trong khi d8, & phan loai bao tuong cé 2 thé vui
thi cd@ 2 nhdm déu cé so lugng it nhat véi 9 noan
(3,6%) & nhédm 1 va 7 noan (3,9%) & nhom 2,
su’ khac biét vé so lugng khong cé y nghia théng
ké vgi p >0,05.
Bang 6: Hinh thai khéng bao trong bao
tuong noan
Khong bao Nhém 1 [Nhém 2| p
trongbaotuong | n | % | n | %
Khong cd khong bao |228|90,8136|76,8|0,00
Cb 1 khong bao nhé | 14 | 6,5 | 27 |15,3]0,00
C6 mot khong bao
trung binh 6 |25]|11]|6,2 (0,08
0,99

Co mot khong bao lén| 3 | 1,2 | 3 | 1,7
Toéng 251|100 177,100
Noan khong cé khong bao trong bao tuong
chiém s6 lugng nhiéu nhat ¢ 2 nhdém vdgi 228
noan (90,8%) & nhdom 1 va 136 noan (76,8%) &
nhém 2. Su khac biét vé s6 lugng noan khong co
khong bao va cé 1 khong bao nhd & 2 nhdm cd y
nghia théng ké vdi p<0,05 Trong khi do, so
lugng nodn cé mot khéng bao 16n chi€m it nhat
G 2 nhém véi 3 noan (1,2%) & nhém 1 va 3 noan
(1,7%) & nhédm 2. Su khac biét vé sb lugng noan
c¢d moét khong bao trung binh va 1 khdng bao 16n
cta 2 nhém khong cé y nghia thdng ké véi p
>0,05.
Bang 7: Phan loai dé min bado tuong noan

PO min bao Nhém 1| Nhém2 | p
tuong noan n| % | n| %
Bao t”"%ﬁ“”' SaNg|174|69,3| 97 | 54,8 0,003
Cohatthbvasang | gy 15g 3l 36 |20,3| 0,91
mau ! ! !
Co hat tho, sam mau| 14 | 5,6 | 26 | 14,7 | 0,00
Co hat tho, tap trung
vlng trung tdm nodn 1214,8] 18 10,2 0,05
Tong 251/100(177/100| -

Noan c6 bao tugng min, sang mau chiém so
lugng nhiéu nhat & cd 2 nhdom véi 174 noan
(69,3%) & nhom 1 va 97 noan (54,8%) & nhom
2 (p<0,05). Trong khi dé s6 lugng noan ma bao
tuong cé hat tho, tap trung vung trung tdm noan
déu chiém s6 lugng it nhat ciia ca 2 nhém véi 12
noan (4,8%) & nhém 1 va 18 noan (10,2%) &
nhém 2. Su khac biét vé s6 lugng noan & phan
nhdm hat tho va sang mau cla 2 nhom khong co
y nghia thong ké véi p >0,05. & 3 phan loai con
lai, su khac biét vé s6 lugng noan dugc ghi nhan
c6 y nghia thong ké vdi p <0,05.

Bang 8: Phadn loai nodn trudng thanh
| Phanloainodn |[Nhém 1[Nhém2| p |

8

n % | n | %
MII 225(89,6/145(81,9/0,02
MI 21 (8,4 25 [14,1(0,04
GV 51 2]7]4]035
Toéng 251|100(177/100| -

S6 lugng nodn MII chiém nhiéu nhat & ca 2
nhém vd&i 225 noan (89,6%) & nhom 1 va 145
noan (89,9%) & nhéom 2. S6 noan MI & nhom 1
I3 21(8,4%), nhém 2 1a 25(14,1%). SG Iugng
noan MII, MI & nhédm 1 cao hon nhém 2 c6 y
nghia thong ké vdi p < 0,05. S6 lugng noan GV it
nhat vdi 5 noan (2%) & nhdm 1 va 7 noan (4%)
G nhém 2. Tuy nhién, su khac biét vé so lugng
nodan GV & 2 nhdm khdéng cé y nghia thdng ké
vGi p > 0,05.

IV. BAN LUAN

Két qua nghién clfu clia ching t6i cho thay ca
3 thong s6 vé kich thudc la kich thudc noan trung
binh, chiéu day mang trong su6t trung binh, kich
thudc bao tuong noan trung binh gitta 2 nhém
khong cd su khac biét. Diéu nay cho thay
Androgel khong anh hudng dén cac chi s6 kich
thuGc clia noan va cac thanh phan clia noan.

Cac nghién clru trudc day cho thay su xuat
hién khong bao trong noan giai doan MII dao
dong trong khoang 5,7%- 12,4%. Su hién dién
nhi€u khong bao chi chiém mét phan nhé xap xi
1%. Anh hudng cua khong bao & nodn dén két
quad thu tinh 6ng nghiém da dudc nhiéu tac gia
trén thé gii nghién cru va khang dinh.

TU bang 6 cho thdy, Su khac biét vé so lugng
noan khong co khong bao va cé 1 khong bao nhé
G 2 nhdm c6 y nghia théng ké véi p < 0,05. Két
qua cua chung toi tuong tu véi két qua nghién
clfu clia Nguyen Thi Phuang Dung, noan khong co
khong bao chiém nhi€u nhat (96,5%) [7].

Su khac biét vé s6 lugng noan & phan nhom
hat thd va sang mau cta 2 nhém khéng cd y
nghia théng ké véi p > 0,05. O 3 phan loai con
lai, su’ khac biét vé s6 lugng noan dudc ghi nhan
c6 y nghia théng ké vdi p <0,05. Trong khi do,
két qua nghién cdu cta Nguyén Thi Phudng
Dung noan cé bao tuang noan hat tho va sam
mau chiém s6 lugng nhiéu nhat (63,9%), it nhat
la noan c6 bao tudgng min, sang mau (2%) [7].
Su' khac biét nay co thé do d6i tugng nghién cliu
cla ching tdi cé dd tudi trung binh cao hon.

S6 lugng nodn MII, MI & nhéom 1 cao han
nhom 2 cé y nghia thdng ké véi p < 0,05. SO
lugng nodn GV it nhat véi 5 noan (2%) & nhém 1
va 7 noan (4%) & nhém 2. Tuy nhién, su khac
biét vé s6 lugng nodn GV & 2 nhdm khong co y
nghia théng ké vdi p > 0,05.
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Qua céc théng s vé danh gia thé cuc, quan
sat su xudt hién thé vli, quan sat su’ xudt hién
khong bao trong bao tugng nodn, danh gia do
min cia bao tuong va phéan loai noan trudng
thanh, cho thay su khac biét cia 2 nhdm la co y
nghia thdng ké. Do su tucng déng vé ddc diém
Idm sang va xét nghiém cua 2 nhém bénh nhan
tham gia nghién clu, nén su khac biét cta 2
nhém V& cac chi tiéu trén, ban dau cd thé hudng
t&i do anh hudng clia Androgel.

V. KET LUAN

Mac du vé hinh thai, noan cta 2 nhém co va
khong s dung Androgel khong cé su khac biét
rd vé cac thong s6 dudng kinh noan, dudng kinh
bao tuong noan va chiéu day mang trong sudt,
nhung lai cd su khac biét cd y nghia thong ké vé
cac chi tiéu danh gia chat lugng nodn nhu hinh
thai thé cuc, su xudt hién cua thé vui, sy’ xuét
hién khong bao, d6 min bao tugng, va phan loai
noan truang thanh. TU cac két qua trén cho thay
noan cla nhom s dung Androgel trudc kich
thich budng triing cd chat lugng tét hon nhom
khong stir dung Androgel.
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KET QUA PIEU TRI GIAN TINH MACH THU'C QUAN DA DAY
BANG THAT VONG CAO SU QUA NQI SOI O’ TRE EM

Vii Hiru Thoi'2, Nguyén Thanh Nam?, Phan Thi Hién?

TOM TAT

Tong quan: V3 gian tinh mach thuc quan da day
gay xuat huyét tiéu hoa la bién chiing hay gdp cla
tang ap Iuc tinh mach clra véi ti 1€ t& vong cao & tré
em. That vong cao su qua ndi soi la phucng phap chi
yéu dugc lya chon trong diéu tri va dy phong bién
chirng trén. Muc tiéu: Nhan xét két qua va tinh an
toan cla diéu tri gidn tinh mach thuc quan - da day
do tang ap Iuc tinh mach clra bang that vong cao su
qua ndi soi G tré em. Phuang phap nghlen cru: Mo
ta loat ca bénh dugc thuc hién tai Bénh vién Nhi trung
udng tir thang 7 ndm 2022 dén thang 6 ndm 2023.

1Truong Dai hoc Y Ha Noi

2Bénh vién Bach Mai

3Bénh vién Pa khoa Qudc té€ Vinmec
Chiu trach nhiém chinh: Vi Hitu Thdi
Email: vuhuuthoi@gmail.com

Ngay nhan bai: 12.7.2023

Ngay phan bién khoa hoc: 24.8.2023
Ngay duyét bai: 18.9.2023

Tong s8 40 bénh nhi dugc diéu tri gidn tinh mach thyc
quan—da day do tang ap luc tinh mach clra bang that
vong cao su va dugdc danh gia h|eu qua va tinh an
toan sau 1 thang Két qua: Tudi trung binh cua déi
tugng nghién ctu la 8,3 £ 4,9 nam va can nang trung
binh 23,1 + 11,9 kg (ttr 8,0kg dén 54,0 kg). Phan Ién
ddi tugng nghién clu gan to (77,5%) va lach to
(82,5%). Chi dinh that du phong chay mau tién phat
dugc thuc hién trén 21 bénh nhi (52,5 %) va du
phong chay mau th(& phat 19 bénh nhi (47,5%). NOi
soi [an 1, ty I€ bénh nhan co gian tinh mach thuc quén
do 4: 32,5%; do 3: 62 /5%); d6 2: 5,0%; va khong co
bénh nhan gian do 1; va gian tinh mach da day
57,5%. NOi soi [an 2 sau that 1 thang, ty I& bénh nhan
cd gidn tinh mach thuc quan do 4: 86/o, do 3:
28,6%; d6 2: 57,1%; va do 1: 5,7%; va glan tinh
mach da day 28,6%. Biéu hién khong ‘mong mudn sau
ndi soi bao goém, 2,9% bénh nhan nudt dau va 37,1%
bénh nhan dau sau xudng (tc, khdng c6 bénh nhan
nao chay mau, thang rach thuc quan. Ty lé that bai
sau soi lan 2 Ia 2,9% (1 tré 15 thang, 8 kg, khong dua
dugc dau soi that qua cd that thuc quan trén). Két
Iuan biéu tri gian tinh mach tht_rc quan — da day
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