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V. KET LUAN

Két qua khao sat 282 sinh vién nam thir 3 va
nam th& 4 chuyén nganh xét nghiém tai Trudng
bai hoc ky thuat y t€ Hai Dudng cho thay, ti I1é
nam: nir & d6i tugng nghién ctu la xap xi 2,5:1.
Ti | sinh vién biét tac nhan gay bénh viém gan B
la 84,4%. Ki€n thirc bénh viém gan B la bénh
truyén nhiem chiém ty 1€ 83,3%. Pa so sinh vién
déu biét cach phong bénh viém gan la tiém
vacxin (92, 2%) Mot s6 sinh vién cd kién thdc
chua dung vé nguyén nhan gay bénh viém gan B
1a do vi khuén 2,1%, do Ian virus viém gan Cla
2,1% va do rugu la 11,3%. Do vay, can tang
cu(jng gido duc truyén théng cho sinh vién vé
kién thirc lién quan bénh viém gan B.
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MOI LIEN QUAN GIT'A POT BIEN MAT DOAN AZF
VA CAC THONG SO TINH DICH PO O' NAM GIO'I THIEU TINH
TAI BENH VIEN PAI HOC Y HA NOI

Nguyén Hoai Bicl2, Tran Quéc Hoal?, Nguyén Xuén Pirc Hoang?

TOM TAT

Muc tiéu: Xac dinh ti 1€ dot bién mat doan AZF
va t|m hiéu mai lién quan gilra dot blen mat doan AZF
V@i cac thong s6 tinh dich d6 va mot s6 y&u t6 khac &
nam gidi thiéu tinh. Dm tugng va phucng phap:
Ngh|en ctu hdi clru, mé ta cat ngang dugc ti€én hanh
trén 243 nam gldl thleu tinh dugc xét nghiém
Multiplex PCR nham xac dinh dot bién AZF tai Bénh
vién Dai hoc Y Ha Noi. K&t qua: Dot bién mat doan
AZF c6 47 trung hgp (19,3%), trong dé 5/47 trudng
hgp (10,6%) dot bién mat doan AZFb, 27/47 trudng
hop (57,5%) dot bién mat doan AZFc va 15/47
(31, 9%) trudng hgp bi dot bi€n mat doan phsi hgp
AZFb va AZFc, khong phat hién dot bién AZFa. Gia tri
trung binh ctia cic thong s& vé dic diém tinh dich do
va hormon sinh duc nam giita 2 nhém dot bién AZF va
khong dot bién khac biét khéng cé y nghia thong ké (p
> 0,05). Két luan: Kh6ng c6 su khac biét vé cac
thong s0 tinh dich d6 va hormon sinh duc nam giira 2
nhém dot bién va khong dot bién mat doan AZF.

Td khoa: AZF, tinh dich dd, thiéu tinh.
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SUMMARY
ASSOCIATION BETWEEN AZF DELETION
MUTATION AND SEMEN PARAMETERS IN
OLIGOZOOSPERMIC MEN AT HANOI

MEDICAL UNIVERSITY HOSPITAL

Objective: Evaluating the prevalence of AZF
deletion mutations and the relationship between AZF
deletion mutations with semen parameters and other
factors in oligospermic men. Material and methods:
Retrospective, cross-sectional study conducted on 243
oligospermic men who were tested with Multiplex PCR
to determine AZF mutations at Hanoi Medical
University Hospital. Results: AZF deletion mutation
has 47 cases (19.3%), of which 5/47 cases (10.6%)
have AZFb deletion mutation, 27/47 cases (57.5%) of
AZFc deletion mutations and 15/47 (31.9%) cases
with combined AZFb and AZFc deletion mutations. No
AZFa mutation was detected. The average values of
the parameters of semen characteristics and male sex
hormones between the AZF mutation and non-
mutation groups were not statistically different (p >
0.05). Conclusion: There is no difference in semen
parameters and male sex hormones between men
with and without AZF deletion mutation.

Keywords: AZF, semen analysis, oligospermia.

I. DAT VAN DE

Theo T8 chiic Y t€ Thé gidi (WHO), v sinh
la bénh ly ctia hé thGng sinh san dugc xac dinh
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la tinh trang khong cé kha nang thu thai sau 12
thang quan hé tinh duc thudng xuyén ma khong
ap dung cac bién phap tranh thai [1]. Hién nay,
v6 sinh la mét van dé siic khoe phé bién khi anh
hudng t6i 15% cac cdp vg chong trong do tudi
sinh san, va mot nira trong s6 dé cd nguyén
nhan dén tir nam gidi [2]. Dua trén bat thudng
vé mat dd tinh trung, ngudi bénh c6 thé dudc
xép vao hai nhém: vo6 tinh trung (khdng co tinh
trung trong it nhat 2 mau tinh dich d6 khac
nhau) hodc thiéu tinh (mit dé tinh trung < 15
triéu/ml). V6 sinh nam c¢d thé lién quan dén cac
yéu t8 nhu: an tinh hoan, gidn tinh mach tinh,
r6i loan ndi tiét, tdc nghén/bat san dudng dan
tinh, hda xa tri,... Trong d6, yéu t6 di truyén ndi
bat 1én nhu mot nguyén nhan hang dau gay vo
sinh & nam gidi, khi chiém tdi 10 — 15% cac
truGng hap. Cac dot bién vi mat doan nhiém sac
th€ Y (NST Y) dugc coi la nguyén nhan di truyén
phé bién th(r hai dan dén vé tinh trung va c6 lién
quan truc ti€p dén vo sinh nam, chi x€p sau hoi
chirng Klinefelter [2].

Ving yéu t0 azoospermia (Azoospermia
factor - AZF) c6 thé dugc chia thanh 3 ving
riéng biét khéng chong lan la AZFa, AZFb va
AZFc. Trong khi dot bién mat doan AZFa va AZFb
thuGng gay ra tinh trang khong cé tinh trung
trong tinh dich thi ki€éu hinh ctia bénh nhan cb
dot bién mat doan AZFc hay vung md rong
thuding da dang va c6 thé thay d6i tir thiéu tinh
(mat do tinh trung < 15 triéu/ml) dén vo tinh
trung. Theo udc tinh tir dit liéu gan 40000 nhiem
sic thé Y, ty 1& mat doan vi thé AZF trén toan
cau la 7,5% & nam gigi vo sinh [3]. Do cac dot
bién nay thuGng di truyén truc ti€p cho con trai
nén viéc sang loc mat doan AZF trén nhitng nam
gidi vo sinh cd bat thudng vé s6 lugng tinh tring
la rat can thiét trudc khi ti€n hanh bat clt bién
phap can thi€p nao trén bénh nhan.

Cac hudng dan vé sang loc AZF tuagng doi ro
rang trong trudng hgp bénh nhan khong cd tinh
trung, tuy nhién hién van chua cd nhiéu khuyén
cdo cho nhdm bénh nhan thiéu tinh. Tai Viét
Nam, mac du cd mot vai nghién cru vé van dé
dot bién AZF va v6 sinh nam song mdi lién quan
gilta dot bién AZF va bi€u hién 1am sang va xét
nghiém ca bénh nhan thiéu tinh gan nhu van
con chua dugc danh gia [4], [5]. Chinh vi vay,
ching téi ti€n hanh nghién cffu nay nham khao
sat ty Ié phat hién dot bién AZF & bénh nhan
thi€u tinh cing nhu danh giad su thay déi vé cac
thong sb tinh dich d6 va lam sang trong trudng
hgp cd va khong co dot bién AZF.

I1. DOI TUONG VA PHUO'NG PHAP NGHIEN CU'U
2.1. P6i tugng nghién ciru. Nam gigi dén

kham tai Khoa Nam hoc va Y hoc gidi tinh, Bénh

vién Dai hoc Y Ha Noi tlr 1/2020 dén 12/2022.

Tiéu chudn lua chon:

- Nam gidi c¢é kha nang lay tinh dich, kiéng
xudt tinh tUr 3-7 ngay.

- C4 két qua tinh dich dd la thiéu tinh (mat
do tinh trung < 15 triéu/ml).

- DBugc xét nghiém Multiplex PCR nham xac
dinh dot bién mat doan AZF thuc hién tai Trung
tam Di truyén lam sang — Hé gen, Bénh vién Dai
hoc Y Ha Nbi.

Tiéu chuén loai tra:

- Cac trudng hgp cé bénh ly tai cg quan sinh
duc cé anh hudng tdi chat lugng tinh tring (nhu
an tinh hoan, gian tinh mach tinh, chdn thuong
tinh hoan, phau thudt viing ben biu).

- Nhitng bénh nhan st dung cac thudc ndi
tiét, cac thudc ho trg chirc ndng sinh san.

- NguGi bénh dang diéu tri héa chat, xa tri.

2.2. Phucong phap nghién ciru

2.2.1. Thiét ké nghién cuau: M6 ta cit
ngang, h6i ciru. 5 .

2.2.2. C6 mau va chon mau: Chon mau
thuan tién.

2.2.3. Quy trinh xét nghiém:

- Xét nghiém tinh dich d6 (theo WHO 2010
[1]): Tinh dich dugc lay sau khi bénh nhan kiéng
xuat tinh 3 - 7 ngay. Mau tinh dich dugc lay truc
ti€p vao lo nhua trung tinh, dugc dat trong tu
am 37°C, tién hanh phan tich ngay trong vong 1
gid. Hai mau tinh dich dudc ldy cach nhau 2-4
tuan. Chan doan thiéu tinh khi mat do tinh trung
< 15 triéu/ml dudc xac dinh trén it nhat 2 mau
tinh dich d6 [1]. Két qua trung binh vé cac thdng
sO tinh dich giifa 2 [an 18y mau sé dudc st dung
dé so sanh.

- Xét nghiém Multiplex PCR phat hién mat
doan AZF: Ldy 2mL mau tinh mach ngoai vi vao
O6ng ch6ng dong EDTA. DNA dudgc tach chiét tir
mau ngoai vi st dung b0 kit Geneall (Qiagen,
blrc). Ky thuat Multiplex PCR sr dung b6 moi md
rdng véi 3 phan (ng d€ khuéch dai 17 STS viing
AZFa,b,c va 2 STS chirng (SRY va ZFX/Y):

+ Kit D (8 STS): ZFXY, sY84, sY86, SRY,
sY127, sY134, sY254, sY255;

+ Kit E1 (8 STS): ZFXY, sY1291, SRY,
sY1191, sY105, sY1182, sY121, sY8S;

+ Kit E2 (7 STS): ZFXY, SRY, sY83, sY143,
sY82, sY160, sY153;

Trong d6: AZFabc cd ban bao gom 6 STS:
sY84, sY86 (AZFa); sY127, sY134 (AZFb); sY254,
sY255 (AZFc); AZFabc mé& rong gom 11 STS:
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sY82, sY83, sY88, sY105, sY121, sY143, sY153,
sY160, sY1182, sY1191, sY1291.

- Xét nghiém hdéc mo6n sinh duc: Néng do
cac hormon sinh duc dugc xac dinh theo phudng
phap xét nghiém mién dich dién héa phat quang
“ECLIA”, dung cho cac may xét nghiém mién
dich Cobase. Mau mau lam xét nghiém dugc lay
trong khoang tir 8 - 11 gig, sau khi bénh nhan
da nhin an sang.

- Po thé tich tinh hoan: Siéu 4m danh gid
tinh hoan, xac dinh thé tich tinh hoan theo cong
thlrc Lambert: Viinh hoan = chiéu dai x chiéu rong x
chiéu cao x 0,71. Gid tri trung binh cla thé tich
tinh hoan hai bén s& dugc st dung dé phan tich
va so sanh.

2.3. Xir ly sé liéu. Phan mém SPSS 20.0
dudc dung dé x{r ly s& liéu. Tinh chuén cua phén
b& dugc kiém dinh bang thuét todn Kolmogorov-
Smirnov. Tat ca cac thong s6 dinh lugng dugc
trinh bay dudi dang trung binh, d6 Iéch chuén,
gia tri nho nhét, gia tri I6n nhat. Kiém dinh T-test
dugc st dung dé phan tich méi lién quan gitra
cac dai lugng. Gia tri p <0,05 dudc chon la mic
c6 y nghia thong ké.

2.4. Pao dirc nghién ciru. Nghién ctu
dugc su dong y cua Ban giam doc Bénh vién bai
hoc Y Ha Noi. Cac thong tin lién quan dén ngudi
tham gia nghién clru dugc dam bao bi mat, két
qua thu dugc chi dung cho muc dich nghién cltu
khoa hoc va giang day.

Il. KET QUA NGHIEN cUU

3.1. Diac diém chung cia nhém nghién ciru

Bing 1. Pac diém chung ciua nhom
nghién cau

o e Pon vi Min-
Pac diém tinh N Mean+SD Max
Tudi nam [243| 29,9+4,8 | 18-45
H6c mon
FSH mU/mL [243| 9,2+8,4 |0,9-50,3
LH mU/mL [243| 6,3+4,5 |0,1-33,0
Testosterone | nmol/L [243| 16,0+6,7 |0,1-52,0
Thé tich tinh
hoan trung binh mL [243| 10,7+3,5 |1,0-21,6
Tinh dich do
Thé tich mL [243| 3,2+1,4 |0,1-7,0
Mat do trieu/mL243| 2,9+3,4 |0,1-15,0
Ti |é sGng % |243|53,6+26,5| 0-92,0
Di dong tién tdi % |243|42,0+12,9| 0-66,0
Toc do um/s [243[15,9+11,7| 0-49,0
lelﬁhhltmrgggg % [243| 2,7+4,1 | 0-27,0

_Nhdn xét: Trong 243 d6i tugng nghién cuu,
tudi trung binh la 29,9 + 4,8. Nong d6 FSH, LH,
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Testosterone trung binh clia nhédm nghién clu
nam trong gidi han binh thudng. Ngoai trir thé
tich va ti lé tinh tring di dong tién t&i, cac thong
sO tinh dich do khac déu cé gia tri trung binh déu
thap hon so vdi tiéu chudn ciia WHO 2010.

3.2. Cac dang dot bién mat doan AZF

Bang 2. Phadn loai cac dang doét bién
mat doan AZF theo ting vung

Nhom N %

Dot bién mat doan AZF 47 19,3
Vung AZFa 0 0

Ving AZFb 5 2,1

Vung AZFc 27 11,1

Phéi hop 15 6,2

Khong dot bién 196 80,7

Tong 243 100

Nhan xét: Co 47/243 trudng hgp chi€ém ti 1€
19,3% bi dot bién mat doan AZF. Dot bi€én mat
doan vung AZFc chiém ti I1é cao nhat 11,1% (27
trudng hgp). Co 15 trudng hgp (chi€ém 6,2%) bi
dot bién mat doan phdi hgp cad vung AZFb va
AZFc. Khoéng cd nguGi bénh nao bi dot bién ving
AZFa.

3.3. Lién quan giira dic diém tinh dich
do va dot bién mat doan AZF

Bang 3. Lién quan giita dic diém tinh
dich do va dét bién mat doan AZF

Dot bién [Khong dot
e AZF bién
bacdiem | n_47) [(N=196)| P
Mean+SD/Mean+SD
Thétich (mL) | 32205 | 3187 % 10,656
Mat db (trigw/mL)| 22055 | 2723 | 0,155
Tilgstng (%) | 5200 | “3a2s | 0,687
Di dong tién tGi | 14,351 + | 12,556 + 0.503
(%) 16,883 | 14541 | %
. 15,472 £ | 16,072 £
Tocdo (um/s) | 11 005 | 11,861 | 9817
Hinh dang binh | 2,383 + | 2,821 + 0,508
thudng (%) | 3,542 | 4188 |

Nhéan xét: Gia tri trung binh cla cac théng
sd vé dic diém tinh dich dd gilta 2 nhém dot
bién AZF va khong dot bién cod su khac biét
khéng dang k&, khdng ¢ y nghia théng ké véi p
> 0,05.

3.4. Lién quan giira dot bién mat doan
AZF va mot so chi s6 khac

Bang 4. Lién quan giiia doét bién mat
doan AZF va mét sé6 chi s6 khac

Chi s6 bot bién AZF| Khong dot

(N=47) |bién (N=196) P
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MeanxSD MeanxSD

LH 6,428 + 4,380/6,306 + 4,592|0,869

FSH 9,273 £ 9,255/|9,200 + 8,187|0,958

Testosterone| 15,167+5,572|16,203+6,909 |0,345

Thé tich tinh
hoan trung
binh

11,203+3,811|10,532+3,452 0,256

Nhadn xét: Tat ca ca gia tri trung binh vé
néng d6 LH, FSH, Testosterone va thé tich tinh
hoan khong cé su khac biét (p > 0,05) gilra hai
nhom dot bién va khong dot bién AZF.

IV. BAN LUAN

Két qua nghién ctru ghi nhan 243 trudng hop
thi€u tinh c6 dé tudi trung binh 29,9 + 4,8, tré
nhé&t 18 tudi, cao nhat 45 tudi. Trong nghién clu
clia Elsaid (2021) tudi trung binh ctia nhém bénh
nhan thiéu tinh 1a 35,1 £ 5,7 [2]. Mdt nghién
clru khac trén 80 nam gidi thiéu tinh cho két qua
tudi trung binh 34,2 + 5,9 [6]. TuGi trung binh
trong nghién cltu cta ching t6i thap han so véi
cac tac gia noi trén do nghién clru cé ¢d mau Ién
hon, trong dé c6 ca cac doi tugng tré di kham
stic khoe hoac kham tién hon nhéan, khac véi cac
nghién clfu khac chd yéu lam trén nhém doi
tugng da két hon, vo sinh hodc hi€m mudn. Bén
canh d6, ngay nay nguGi bénh da dugc biét dén
nhiéu va de dang ti€p can han véi cac dich vu ho
trg sinh san nén thudng dén cac cg sd y t€ sGm
dé can thiép. )

Su dot bién mat doan AZF trén nhiém sac
thé Y d& dudc chithg minh 18 mét trong nhiing
nguyén nhan phd bién nhat anh hudng dén qua
trinh sinh tinh [3]. Vung AZFa kéo dai hon 1
megabyte (Mb), chra gen USP9Y va DDX3Y lién
quan dén qua trinh sinh tinh c6 tan s6 bi dot
bién mat doan thap. Vi vay, dot bién vung AZFa
it gdp va thudng gap trong nhirng trudng hgp vo
tinh trung hoan toan. Vung AZFb kéo dai 3,2 Mb,
chra mét s6 ho gen khac nhau: RBMY1, RBMY2,
HSFI, PRY1, PRY2, ... AZFc la vung hay bi dot
bién nhat, chi€ém hon 60% cla tat cd cac dot
bién AZF [7]. Nghién clftu cia chuing t6i cho két
qua: c6 19,3% bi dot bién AZF, dot bién vung
AZFc chiém ti I1é cao nhat 11,1%, dot bién AZFb
chiém 2,1% va dot bi€én AZFa la 0%. Co6 6,2% bi
dot bién ph6i hgp ca vung AZFb va AZFc.
Vutyavanich (2007) phat hién c6 3,8% dot bién
AZF, trong do ti I1é dot bién AZFa, AZFb, AZFc lan
lugt 0,6%, 1,3% va 1,9% [6]. Luong Thi Lan
Anh (2019) nghién ctu trén 30 truGng hgp nam
gidi vO sinh, két luan cé 0% dot bi€én AZFa,
16,7% dot bién AZFb, 40% mat doan AZFc [5].
Két qua cua ching t6i vGi cac tac gia ndi trén

déu c6 diém chung la dét bién AZFc chiém ti Ié
cao nhat, tuy nhién lai c6 su khac biét vé ti 1€ dot
bién AZF ndi chung. C6 thé giai thich nguyén nhan
la do moi nghién clru c6 su sai khac vé ¢ mau,
tiéu chuan Iua chon ban dau (nam gidi thiéu tinh
va nam gidi vo sinh), phugng phap xét nghiém
(Multiplex PCR, QF — PCR, Real — time PCR,...), b0
kit, s6 lugng STS (Sequence Tagged Site).

Trong nghién cru nay, ching to6i ti€n hanh
danh gid cac chi s& v& déc diém tinh dich d6
gitra hai nhdm cé dot bién AZF va khong dot
bién. K&t qua: tat ca cac gia tri trung binh vé thé
tich, mat do, ti Ié sbng, ti I1é di dong tién tai, toc
dod va ti 1€ hinh dang binh thudng & ca 2 nhém
cd su khac biét nhung khong c6 y nghia théng
ké. Trong y van, ching t6i chi tim dugc rat it cac
nghién ctu vé mai lién quan gilra cac théng sé
tinh dich d6 (tr&r mat do tinh trung) va dot bién
AZF. Visser va cong su (2009) nghién clru trén
1024 nam gidi hiEm muon, di téi két luan: dot
bién mat mot phan doan AZFc dong vai tro yéu
t6 nguy cd chat lugng tinh dich thdp nhung
khong phai lic nao ciling dan tdi vo tinh hoac
thi€u tinh [8]. Yuanchang Zhu (2015) tién hanh
nghién cltu cho két qua: nong do6 va kha nang di
chuyén cua tinh truing 8 nhdm mét sY152 cao
hon nhém mat toan bd AZFc va tudng duang
nhédm khong dét bién; hinh thai tinh trung, ndng
dé kém va fructose trong tinh dich cia ca 3
nhom tugng tu nhau [9]. Do cac nghién clru con
han ché vé s6 lugng va két qua trai ngugc nén
nhiéu nghién ciru v6i ¢@ mau Ién hon van can
thuc hién trong tuong lai d& c6 cai nhin tdng thé
va toan dién haon vé van dé nay.

Bén canh tinh dich do, trén thé gidi tir 1au da
¢ nhifng tac gia tim hiéu dén su anh hudng cua
dot bién AZF va chlc nang truc dudi doi — tuyén
yén — tinh hoan. Tomasi (2003), nghién clftu 143
bénh nhan thiéu tinh hodc vd tinh cho két qua:
nong do FSH, inhibin B va testosterone mau
khdng c6 su khac biét giita nhdm thiéu tinh vo
can va nhdm dot bién AZF. Tu do, tac gia dua ra
giad thuyét: dot bién mat doan AZF chi anh
hudng dén chirc nang cta t€ bao mam, con cac
té€ bao soma khac & tinh hoan (t€ bao Sertoli, té
bao Leydig) khéng bi anh hudng [10]. Mot
nghién clu khac tién hanh do néng d6é FSH, LH,
testosterone va prolactin trén 130 bénh nhan cé
va khong dot bién mat doan AZF cling cho ra két
qua tuong tu: khéng cod su khac biét vé mat
thong ké gilra ndbng d6 cac hormon cua hai nhom
[6]. Nghién ctu cla ching t6i ghi nhan gid tri
trung binh cGa n6ng dé cac hormon sinh duc
nam déu & ngudng binh thudng. Thé tich tinh
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hoan trung binh la 10,7 + 3,5 mL. So sanh cac
chi s0 trén gilra hai nhém doét bién mat doan AZF
va khong dot bién thay co su khac biét nhung
khong cé y nghia thong ké (p > 0,05). Két qua
cla chdng toi tugng duong véi két qua nghién
clru clia cac tac gia trén, gdp phan khang dinh
khong ¢ su khac biét vé chic nang truc dudi
do6i — tuyén yén — tinh hoan & ngugi nam gidi dot
bién mat doan AZF va ngudi thugng.

V. KET LUAN

Bang cach si dung ky thuat Multiplex PCR
dé€ xac dinh ti 1& m&t doan AZF & 243 nam gidi
thi€u tinh, ching téi phéat hién dugc cé 47/243
trudng hop (19,3%) bi dot bién vi mat doan AZF.
Trong do, 5/47 trudng hgp (10,6%) dot bién mat
doan AZFb, 27/47 trudng hdp (57,5%) doét bién
mat doan vung AZFc va 15/47 (31,9%) trudng
hgp bi dot bi€én mat doan phdi hgp ca ving AZFb
va AZFc. Khong phat hién dot bién vung AZFa.
Khong co su’ khac biét vé cac thong so tinh dich
do (thé tich, méat do, ti 1é séng, ti Ié di ddng tién
tdi, ti I& hinh dang binh thudng) va hormon sinh
duc nam giifa 2 nhém cé va khéng c6 dét bién vi
mat doan AZF.
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THUC TRANG KIEN TH(’C SO’ DUNG INSULIN
CUA NGUO'I BENH PAI THAO PUONG TUYP 2 TAI KHOA KHAM BENH
BENH VIEN PA KHOA HUYEN QUYNH PHU, TINH THAI BINH NAM 2022

TOM TAT

Muc tiéu: M0 ta thuc trang kién thirc s dung
Insulin cia ngudi bénh dai thao dudng (DTD) tuyp2
tai khoa Kham bénh, bénh vién da khoa huyén Quynh
Phu, tinh Thai Binh. D6i tugng va phuong phap
nghlen ciru: NB dudc chan doan la BTD tuyp 2 dugc
cap thudc tiém Insulin hang thang diéu tri ngoai try tai
Phong khdm s6 1— BVDK Huyén Quynh Phu, tinh Thai
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Vii Thi Minh Phweng?

Binh. Loai trtr NB khong dong y tham gia, khong tinh
tao, khong tu tiém. Két qua: Kién thic cla ngudi
bénh vé st dung Insulin: muc tot dat 38%; kha chiém
27,4%; trung binh chlem 32.6%, mu’c kém chiém ty
I&: 2%. Kién th(rc vé cach bao quan thudc Insulin la
dat xap xi 80% cu thé cach bao quan lo thubc dat
100%, cach lam &m lo thudc va ndm dugc han st
dung chiém ty lé trén 80%, d3c biét kiém tra dung
dich thudc truc khi tiém chi chiém 23.2%. Kién thitc
vi tri tiém insulin dat chi€ém 53. 9%, trong dé kién thurc
cac vi tri cd thé tiém Insulin ch| cb 44.2% va kién thic
ludn phién vi tri tiém trong ngay 13 40%. Kién thic dat
vé ky thuat tiém insulin chiém 79.8% trong d6 kién
thirc thgi gian tiém, cach chon bom, cach lay liéu
Insulin chiém ty |é cao trén 92.6% tuy nhién kién thirc
vé goc do tiém va ky thuat véo da con han ché lan



