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ABSTRACT

Objective: To investigate the association between triglyceride-glucose (TyG) index and
estimated glomerular filtration rate (eGFR) calculated by MDRD and CKD-EPI 2021
equations in type 2 diabetes patients.

Methods: Cross-sectional retrospective study of 1,149 type 2 diabetes patients with
diabetic kidney disease. TyG index = Ln[(Triglyceride x Glucose)/2]. Spearman correlation
analysis, comparison between eGFR < 60 and = 60 ml/min/1.73m? groups, and ROC
analysis for predictive assessment.

Results: TyG index was higher in eGFR < 60 mU/min/1.73m? group versus = 60 ml/
min/1.73m> group (9.44 vs 9.36, p = 0.037). Weak but significant inverse correlations:
MDRD (r = -0.086, p = 0.004), CKD-EPI 2021 (r = -0.081, p = 0.006). TyG alone predicted
eGFR < 60 ml/min/1.73m? with AUC = 0.559; combined with age and gender improved
AUC =0.741-0.749.

Conclusion: TyG index shows inverse correlation with eGFR and may serve as
supplementary screening tool for assessing kidney function decline risk in type 2 diabetes
patients.

Keywords: Triglyceride-glucose index, estimated glomerular filtration rate, diabetic
kidney disease, Renal function decline.
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TOM TAT

Muc tiéu: Khao sat méi lién hé gilra chi so triglyceride-glucose (TyG) vdi mic loc cau than
udc tinh (eGFR) theo cong thirc MDRD va CKD-EPI 2021 & bénh nhan dai thdo dudng tip 2.

Phuong phap: Nghién cttu cat ngang hoi cttu trén 1.149 bénh nhan dai thdo duong tip 2
c6 bénh than dai thdo dudng. Chi sé TyG = Ln[(Triglyceride x Glucose)/2]. Phan tich tuong
quan Spearman, so sanh nhém eGFR < 60 va = 60 ml/phat/1,73m?, va danh gia kha néng
du bdo bang ROC.

K&t qua: TyG & nhém eGFR < 60 ml/phut/1,73m? cao hon nhém = 60 mU/phdt/1,73m? (9,44
vs 9,36, p = 0,037). Tuang quan nghich yéu nhung c6 y nghia: MDRD (r = -0,086, p = 0,004),
CKD-EPI 2021 (r =-0,081, p = 0,006). TyG don doc du bao eGFR < 60 ml/phut/1,73m? véi
AUC = 0,559, két hgp tudi va gidi tinh cai thién AUC = 0,741-0,749.

Két luan: Chi s TyG tuong quan nghich véi eGFR, c6 thé dung lam cong cu sang loc bd
sung danh gia nguy ca suy gidm chirc nang than & bénh nhéan dai thao duong tip 2.

Ter khéa: Chi s6 triglyceride-glucose, muc loc cau than udc tinh, bénh than dai thao
dudng, suy giam chirc nang than.

1. DAT VAN BE

Paithao dudng (DTD) tip 2 dang gia tang toan cau vdi
537 triéu ngudi mac bénh ndm 2021 va du kién 783
triéu vao nam 2045 [3]. Tai Viét Nam, ty & m&c tang
tu 2,52% (1990) lén 4,9% (2001), dy bao 6,1 triéu
ngudi vao nam 2040[1]. Bénh than dai thao dudng
(DKD) L& bién chirng nghiém trong, xuat hién & 40%
bénh nhan BTD va la nguyén nhan hang dau gay
bénh thdn man tinh (CKD) va bénh than giai doan
cudi [4]. Phat hién sdm DKD c6 y nghia quan trong
trong can thiép kip thoi va cai thién tién lugng.

Chi s6 triglyceride-glucose (TyG), dugc tinh tur
glucose va triglyceride mau daéi, la chi ddu don gian
phan anh réi loan chuyén héa va cé lién quan vai
céc bién chirng vimach ctia BTD [5, 6]. MUc loc cau
than udc tinh (eGFR) la chi s6 tiéu chuén danh gia
chilrc nang than, vdi hai cong thirc dugce khuyén céo
la MDRD va CKD-EPI 2021 [2]. Tai Viét Nam, nghién

*Tac gia lién hé

cttu vé mai lién quan gitra TyG va DKD con han ché,
dac biét khi so sanh cac congthi’c eGFR khac nhau.
Nghién ctu nay nham lam ré méi lién hé gitra chi s8
TyG v&i eGFR theo hai cong thic MDRD va CKD-EPI
2021, trdé danh gia kha nang i’ng dung ctia TyG nhu
chid&u hd trg sang loc va theo déi DKD & bénh nhan
DTD tip 2.

2. THIET KE NGHIEN CcU'U

Nghién ctu cat ngang hoi citu thyc hiéntai Bénhvién
Théng Nhat, TP. H6 Chi Minh tir thang 3-7/2025. D4i
tugng la bénh nhan DTD tip 2 c6 bénh than theo tiéu
chuén Quyét dinh 2388/QD-BYT, c6 day di thdng tin
tinh TyG va eGFR [2].
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Tiéu chuan loai trir: thiéu thong tin can thiét dé tinh
toan chi s6 nghién clru.

C6& mau t6i thiéu 174 bénh nhan (céng thic tuong
quan véi r = -0,211 tU nghién ctu Fu[7], a = 0,05,
power = 80%). Nghién cltu thu thap 1.149 bénh
nhan bang phuong phap thuéan tién, dam bao power
> 95%. Bién déc l&p chinh clia nghién cttu la chi sé
TyG dugc tinh theo cong thirc TyG = Ln[(Triglyceride
mau doi x Glucose mau dai)/2], trong khi bién phu
thuéc la eGFR dugc tinh theo hai cong thirc MDRD
va CKD-EPI 2021. C4c bién khac bao gobm tudi,
gidgi tinh, glucose mau dai, triglyceride mau doéi va
creatinin huyét thanh.

Tat ca cac xét nghiém sinh hdéa dugc thuc hién trén
hé théng may phan tich sinh hoa ty déng Beckman
Coulter AU 5800 (Beckman Coulter, Inc., Brea,
California, Hoa Ky) tai Khoa Xét nghiém, B&nh vién
Th&ng Nhat. Glucose mau déi dugc dinh lugng bang
phuong phap enzyme déng hoc (hexokinase) vdi
thudc thir OSR6221, don vi do mg/dL, gia tri tham
chi€u 70-100 mg/dL. Triglyceride mau déi dugc dinh
lugng bang phuong phap enzyme so mau (GPO-
PAP) véi thudc thir OSR61118, don vi do mg/dL, gia
tri tham chiéu < 150 mg/dL. Creatinin huyét thanh
duoc dinh lugng bang phuong phéap Jaffe khéng bu
trir v@i thu6c thir OSR6178, don vi do mg/dL, gia tri

tham chiéu 0,67-1,17 mg/dL (nam) va 0,51-0,95 mg/
dL (n). Tat ca thubc thir déu do Beckman Coulter
Ireland Inc. (Clare, Ireland) san xuét va cac quy trinh
xét nghiém tuén thi nghiém ngat tiéu chuén kiém
soét chat lugng nodi bé va ngoai kiém dinh ky.

Bénh nhan phan nhém theo eGFR (ngudng 60 ml/
phtt/1,73m?) va phan tang theo tudi (<60, =60)
va gidi tinh. DI liéu tir hod so dién t&, x& ly bang
Excel 365, phan tich bang SPSS 25.0. Théng ké:
Kolmogorov-Smirnov (phan phdi), Spearman (tuong
quan), Mann-Whitney U (so sanh nhém), Chi-square
(bi€n dinh tinh), ROC (du b&o). Gia trip <0,05céy
nghia théng ké. Nghién citu dugc phé duyét dao dirc
bd&i Truong DH Y khoa Pham Ngoc Thach va Bénh
vién Thong Nhat.

3. KET QUA NGHIEN cU'U

Tlr 3/2025 dén 7/2025, ching toi tién hanh khao sat
1.149 bénh nhan dai thdo dudng tip 2 c6 bénh than
dai thao duong tai Bénh vién Théng Nhat, thanh phé
H6 Chi Minh. Tat ca bénh nhan déu dap (ng tiéu
chuén chan doan theo Quyét dinh 2388/QD-BYT va
c6 day du théng tin dé tinh toan chi s TyG clng nhu
eGFR theo hai céng thi'c MDRD va CKD-EPI 2021.

Bang 1. Dac diém co ban va phan tich so sanh theo nhém eGFR

MDRD CKD-EPI 2021
SR Toan mau Gia tri
Pac diém ;
ac dl (n=1149) eGFR<60 eGFR=60 eGFR<60 eGFR=60 p
(n=511) (n=638) (n=486) (n=663)

Tudi (nam)? 66,4+12,3 | 71,3+11,1 | 62,4+11,8 | 71,8+10,9 | 62,7+11,9 |<0,001
N, n(%) 514 (44,7) | 246(48,1) | 268(42,0) | 228(46,9) | 286(43,1) | 0,038
Glucose 138,6 137,0 140,0 137,2 139,8 034
(mg/dL)e | (121,7-171,5) | (120,4-172,8) | (122,4-171,0) | (120,2-173,1) | (122,1-170,9) |

Triglyceride 167,0 171,4 159,9 172,8 163,2 0011
(mg/dl)® | (112,3-239,8) | (115,5-252,2) | (106,6-231,1) | (116,1-253,4) | (109,8-232,5) | ©°
Creatinin 1,07 1,55 0,87 1,58 0,85 <0.001
(mg/dL)? (0,85-1,47) | (1,30-2,20) | (0,72-0,99) | (1,32-2,25) | (0,71-0,98) | ¥

64,6 42,8 86,1 _ _

MDRD (45,6-89,2) | (27,3-51,8) | (72,4-98,3) <0,001
67,1 41,5 87,8

CKD-EPI202T | (45,9.93,3) - - (26,8-52,1) | (73,2-101,4) | <0-001
- 9,40 9,44 9,36 9,46 9,35

TyG index (8,96-9.86) | (9,01-9,93) | (8,92-9,82) | (9,01-9,93) | (8,92-9,83) | %037

a: Trung binh = dé léch chudn; b: Trung vi (khodng t& phén vi); *Gia tri p du'oc tinh
ter kiEm dinh Mann-Whitney U cho céc bién lién tuc va Chi-square cho bién dinh tinh
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Nghién clru bao géom 1.149 bénh nhan dai thao
dudng tip 2 c6 bénh than dai thdo dudng vdi tudi
trung binh 66,4 = 12,3 tudi va 44,7% ni gigi. Nnom
eGFR < 60 ml/phut/1,73m? ¢6 tudi cao hon (71,3 so
véi 62,4 tudi, p < 0,001), ty L& nit cao hon (48,1% so
V@i 42,0%, p = 0,038), triglyceride mau doi cao hon
(171,4 so v6i 159,9 mg/dl, p = 0,011) va creatinin
mau cao hon gan gép déi (1,55 so vdi 0,87 mg/dl,

TyG vs eGFR (MDRD)

p < 0,001) so v&i nhém eGFR 2 60 ml/phut/1,73m?>.
Khoéng co su khac biét vé glucose mau doi gira hai
nhom (p = 0,324). Chi s6 TyG & nhom eGFR < 60
mU/phat/1,73m? cao hon ¢ y nghia théng ké so Vi
nhém eGFR = 60 mU/phut/1,73m? (9,44 so vdi 9,36,
p = 0,037), goiy méi lién quan gilra tinh trang khang
insulin va suy gidam chirc nang than.

TyG vs eGFR (CKD-EP12021)

® eGFR<60(n=511)

eGFR<60:r=-0,118 (p = 0,008)
® cGFR260(n=638)

|| eGFR 2 60: r = -0,003 (p = 0,945)

eGFR (MDRD)

® eGFR<60(n=486)

|| eGER < 60: r =-0,124 (p = 0,006)
® cGFR260 (n=663)

eGFR 2 60:r =-0,005 (p=0,897) ||
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Hinh 1. Biéu d6 phan tan maéi tuong quan gitra chi sé TyG va eGFR theo céng thirc MDRD va CKD-EPI 2021

Bi€u d6 bén trai thé hién mai twong quan giira TyG va
eGFR tinh theo cong thic MDRD, biéu d6 bén phai
thé hién méi twang quan vdi cong thirc CKD-EPI
2021. Cac diém mau do dai dién cho nhdm eGFR
< 60 ml/phut/1,73m? (n=511 véi MDRD, n=486 Vi
CKD-EPI), cac diém mau xanh dai dién cho nhom
eGFR =60 ml/phut/1,73m? (n=638 véi MDRD, n=663
vGi CKD-EPI). Buong hoi quy tuyén tinh mau do va
xanh thé hién xu huéng twong quan trong méi nhém.

Chi s8 TyG & nhém eGFR < 60 mU/phtit/1,73m? cao
hon c6 y nghia théng ké so véi nhém eGFR = 60 ml/

Buéng cong ROC - MDRD

10 TyG don dic TyG + Tudi + Gigi
Phu'gng trinh: Phuang trinh: 4
Logit(P) = -1,490 Logit(P) = -7,518

+0,135xTyG +0,267XTYG
+0,070xTudi

(1] +0,137=Gidi

{Nam =0, Ni¥ =1)

0

TyG do'n dgc (AUC = 0,559)
—_ T\yG+Tu5I + Gidi (AUC =0,741)
Phén loai ngdu nhién

an

oo o4 06

1-D§ dac higu

o2 o8 10

phit/1,73m? & ca hai cong thirc tinh eGFR (Bang 1).
Phan tich twang quan Spearman cho thay mai tuong
qguan nghich yéu nhung cé y nghia théng ké gilra chi
s6 TyG va eGFR theo ca hai cong thirc: MDRD (r =
-0,086, p = 0,004) va CKD-EPI 2021 (r =-0,081, p =
0,006). Mai tuong quan nghich cé y nghia thong ké
chidugc ghinhdn dnhémeGFR<60 ml/phlilt/‘l,73m2
vdi ca hai cong thire, trong khi §nhém eGFR 2 60 mU/
phut/1,73m? khéng c6 mdi tuong quan co y nghia
théng ké.

Puding cong ROC - CKD-EPI

10 TyG don djc TyG + Tudi + Gidi
Phutong trinh: Phuang trinh:
Logit(P) = -1,573 Logit(P) = -8,451 !
+0,134xTyG +0,296xTyG

+0,080xTudi

081

+-0,024xGidi
{Mam = 0, Ni¥ =1)

[+ 4|

— TyG don déc (AUC = 0,553)
—_ TyG + Tudi + Gigi (AUC = 0,749)

Phan loai ngdu nhién

0.6

a9

oo o2 a4 1a

1=-8§ dic higu

o8

Hinh 2. Pudng cong ROC danh gia kha nang dy bdo eGFR < 60 mU/phut/1,73m? cta chi sé TyG
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Bi€u do bén trai thé hién dudng cong ROC véi eGFR
tinh theo céng thirc MDRD, bi€u d6 bén phai theo
cong thirc CKD-EPI 2021. BDudng mau dd biéu dién
kha nang du bao ctia TyG don dbc, dudng mau xanh
biéu dién md hinh k&t hop TyG véi tudi va gidi tinh,
dudng chdm mau xanh duang la dudng tham chiéu
(phan loai ngau nhién). V&i cong thirc MDRD, TyG
don doc cé AUC = 0,559 v&i do nhay 37,7%, d6 dac
hiéu 76,8%, giatridwbao duong55,9%, gia tridubao
am 61,3% va do chinh xac 59,7%. M6 hinh két hop
cai thién dang ké vdi AUC = 0,741, d6 nhay 68,9%,
d6 dac hiéu 68,6%, gia tri du bao duong 63,0%, gia
tridwbdo a8m 73,9% va do chinh xac 68,7%. V&i cong
thi'c CKD-EPI 2021, TyG don déc cé AUC = 0,553
v@i d6 nhay 37,9%, d6 dac hiéu 76,5%, gia tri du

bdo duong 53,9%, gia tri du bdo dm 63,0% va dé
chinh xac 60,3%. M6 hinh két hop dat AUC = 0,749,
ddé nhay 60,0%, d6 dac hiéu 78,0%, gia tri du bao
duong 66,4%, gia tri du bdo am 72,9% va d6 chinh
xac 70,4%. Phuong trinh hoi quy logistic dugc trinh
bay trong khung mau tuong &ng vdi tiing mo hinh.

Phan tich ROC cho thdy TyG don déc co kha nang
du bdo eGFR < 60 ml/phut/1 ,73m? khiém tén (AUC
= 0,559 véi MDRD; AUC = 0,553 v6i CKD-EPI 2021).
Khi két hop vdi tudi va gidi tinh, kha nang du’ bao cai
thién dang ké (AUC = 0,741 véi MDRD; AUC = 0,749
vGi CKD-EPI 2021). Chi tiét cac chi s6 dugc trinh bay
trong Hinh 2.

Ma tran Tuong quan cac Chi sé

WG

eGFR
(MDRD}

eGFR
(CKD-EPI)

Triglyceride

Creatinin

0.75

-0.00

Hé sd tuong quan

- —0.25

- —0.50

-0.75

-1.00

Hinh 3. Ma tran twong quan gitra cac chi sé nghién clru

Ma tran nhiét thé hién hé s8 tuong quan Spearman
gilta 7 bién s6: TyG, eGFR (MDRD), eGFR (CKD-EPI),
tudi, glucose, triglyceride va creatinin. Thang mau
tir xanh dam (-1,00) dén dé dam (+1,00) biéu thij
cudng dé va chiéu hudng tuong quan, véi mau dé
cho tuong quan thudn manh, mau xanh cho tuong
quan nghich manh, va mau trdng/vang nhat cho
twong quan yéu hoac khdng co tuong quan.

Ma tran tuong quan cho thay chi sé TyG cé tuong
quan manh nhéat véi triglyceride (r= 0,825, p <0,001)
va glucose (r = 0,583, p < 0,001), phu hgp véi cong
thirc tinh toan cua chi s8 nay. Cé tuong quan nghich
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yéu gitra TyG vdi cé hai céng thirc eGFR: MDRD (r =
-0,086, p = 0,004) va CKD-EPI 2021 (r = -0,081, p =
0,006).

4. BAN LUAN

Nghién clru ctia ching t6ibao gom 1.149 bénh nhan
daithao duongtip 2 cé bénh than dai thao duong véi
tudi trung binh 66,4 = 12,3 tudi, cao hon nghién clru
cua Li (62,8 = 12,1 tudi) (5). Ty & nit 44,7%, tuong
dong cac nghién cltu trudc. Nhém eGFR < 60 mU/
phtt/1,73m? c6 tudi cao hon (71,3 = 11,1 tudi), phu
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hgp xu hudng suy gidm chirc ndng than theo tudi[4].

Vé sinh hoa, triglyceride & nhom eGFR < 60 ml/
phut/1,73m? cao hon c6y nghia (171,4 vs 159,9 mg/
dL, p = 0,011), phi hgp cao ché réi loan lipid trong
bénh than man tinh khi giam thoai hda lipoprotein
giau triglyceride. Glucose mau déi khéng khac biét
(p =0,324), c6 thé do c4 hai nhém déu dang diéu tri
kiém soat dudng huyét.

Chi s6 TyG & nhém eGFR < 60 ml/phut/1,73m? cao
hon cé y nghia (9,44 vs 9,36, p = 0,037), phu hgp
nghién clru cua Li cho thay TyG lién quan duong vdi
albumin niéuva CKD (5), nghién ctu Fu ghinhan TyG
cao hon @ nhém cé bénh than man tinh [7], va phan
tich tdng hgp ctia Ren xac nhan nhom TyG cao nhét
c6 nguy co CKD cao gép 1,47 lan [8].

Phan tich tvong quan Spearman trong nghién cltu
clia chuing tdi cho thdy ma&i twong quan nghich yéu
nhung cé y nghia thong ké gilra chi sé TyG va eGFR
theo ca hai cong thi'c MDRD (r = -0,086, p = 0,004)
va CKD-EPI 2021 (r =-0,081, p = 0,006). Mac du hé
s6 twong quan thap hon so vdi nghién cttu clia Fu
va cong sy (r=-0,211, p = 0,034)[7]. Su khéac biét vé
hé s6 tuong quan c6 thé do ddc diém dan sé nghién
cltu khac nhau, véinghién ctu ctia Fu thuc hién trén
bénh nhan dai thao dudng tu mién tiém an trong khi
nghién cu cta chung t6i trén bénh nhan dai thao
dudng tip 2.

C4a hai cong thirc MDRD va CKD-EPI 2021 déu cho
thay moi tuwang quan tuong tu gitra TyG va eGFR, vdi
hé s6 tuong quan gan nhu tuong duong. Diéu nay
cho thay tinh nhat quan trong viéc danh gia mai lién
quan gitra chi s6 TyG va chitc nang than, bat ké cong
thirc eGFR dugc sir dung. Ma tran tuong quan ciing
cho thay hai cong thirc c6 tuong quan rat manh vdi
nhau (r = 0,976), phu hgp véi cac nghién cliu trudc
day vé do tin cay clia ca hai phuong phap[2].

Phan tich dudng cong ROC cho thdy TyG don déc
c6 kha nang du bado eGFR < 60 ml/phlilt/1,73m2
khiém tén véi AUC = 0,559 (MDRD) va AUC = 0,553
(CKD-EPI 2021). Tuy nhién, khi két hgp vdi tudi va
gidi tinh, kha nang du bdo cai thién dang ké véi AUC
dat 0,741-0,749. K&t qua nay goi y rang TyG c6 thé
dugc s dung nhu mdt chi ddu bd sung trong danh
gid nguy co suy gidm chirc nang than, dac biét khi
k&t hgp véi cac yéu té nhan khau hoc. Két qua nay
phu hgp vdi nghién clru cliia Liangjing LV va cong su,
chothdy TyG c6 AUC = 0,69 trong du’ bdo DKD, tuong
duong vdi két qua nghién ctru clia ching t6i khi TyG
don doc c6 AUC =0,553-0,559[6]. K&t qua phan tich
dudng cong ROC cho thay tiém nang ‘ng dung cua
chi s6 TyG trong viéc sang loc va du bédo nguy co suy
giam chirc nang than & ngudi bénh dai thao dudng
tip 2. M& hinh két hop TyG vdi tudi va gidi tinh dat
AUC 0,741-0,749, cho thdy kha nang phan biét kha
tét gilta nhom c6 va khéng co suy gidam chic ndng
than.

Trong thuc hanh ldm sang, bac si c6 thé tinh truc
tiép xac suat eGFR < 60 ml/phat/1,73m? béng cong
thae: P = 1/[1 + e”(-logit(P))], trong do logit(P) =
-7,518 + 0,267xTyG + 0,070xTu6i + 0,137xGidi_tinh
(Nam=0, N{r=1) cho c6ng thi'c MDRD. Vi dy, mot
bénh nhan nir 70 tudi cé TyG = 9,5 sé co logit(P) =
-7,518 + 0,267%x9,5 + 0,070x70 + 0,137x1 = -0,746,
tuang ing xac suat eGFR < 60 a 32,1%. Ngugc lai,
bénh nhan nam 50 tudi c6 TyG = 8,5 sé c6 xac suat
chi 7,8%. M6 hinh nay dac biét hitu ich tai cac co
sdy té tuyén dau dé xac dinh nhém bénh nhan cé
nguy cd cao (xac suét > 30-40%) can chuyén tuyén
thuc hién xét nghiém chuyén sau, trong khi nhirng
bénh nhan c6 nguy co thap (xac suét < 20%) c6 thé
ti€p tuc theo déi dinh ky. Didu nay giup tang cuong
hiéu qua viéc strdungtai nguyényté va ddmbao can
thiép kip thoi cho nhing trudng hgp c6 nguy co cao
suy giam chirc nang than.

Chi s6 TyG, dugc tinh tir glucose va triglyceride
mau déi, cé6 madi tuong quan nghich vdi eGFR trong
nghién cltu clia ching téi. M&i lién quan nay c6 thé
dugc giai thich théng qua vai trd cua rdi loan chuyén
héa glucose va lipid trong bénh sinh bénh than dai
thdo dudng. Tang glucose mau man tinh va réi loan
chuyén hoa lipid (dac biét (& tang triglyceride) déu
& yéu t6 nguy cd quan trong gay tdn thuong than
tién trién & bénh nhan dai thdo dudng. Ma tran
tuong quan trong nghién cttu cho thay TyG c6 tuong
quan manh vai triglyceride (r = 0,825) va glucose
(r=0,583), pht hop véi cong thirc tinh todn va khang
dinh tinh hop ly ctia chi s6 nay trong phan anh tinh
trang réi loan chuyén hda.

Nghién ctru cta chiang téi cé mot s6 han ché, bao
gom thiét k& cat ngang khong thé thiét lap méi quan
hé nhan qua va viéc thuc hién tai mot trung tam
duy nhét. Ngoai ra, nghién ctru chua do ludng truc
ti€p cac chi sd khang insulin nhuy HOMA-IR hay kep
glucose, do do6 khong thé xac dinh chinh xac vai tro
cua khang insulin trong mai lién quan gilra TyG va
eGFR. Phuong phap do creatinin bang Jaffe cling c6
han ché& vé dd dac hiéu do nhiéu tir cac chat khac
trong mau, co6 thé anh hudng dén dé chinh xac cua
eGFR. Mac du vay, v6i cd mau lén (1.149 bénh nhan)
va phuong phép phan tich théng ké phu hgp, két
gua nghién clru cé y nghia quan trong trong viéc i'ng
dung chi s6 TyG nhu mét cong cu sang loc don gian
va tiét kiém chi phi dé danh gia nguy co suy giam
chirc nang than & ngudi bénh dai thao dudng tip 2
tai Viéet Nam.

5. KET LUAN

Nghién ctu trén 1.149 bénh nhan dai thdo dudng
tip 2 ¢6 bénh than dai thao dudng cho thay chi sé
triglyceride-glucose (TyG) c6 méituwong quan nghich
c6 y nghia théng ké véi mic loc cau than udc tinh
(eGFR) dugc tinh theo ca hai cong thirc MDRD (r =

g Crossrefd)) 01 “
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-0,086, p = 0,004) va CKD-EPI 2021 (r =-0,081, p =
0,006). Chi s6 TyG két hgp véi tudi va gidi tinh c6 kha
nang du bao suy giam chic nangthan kha tét (AUC =
0,741-0,749). Do d6, chi s6 TyG c6 thé dugc sirdung
nhu mét cong cu sang loc bd sung don gian va tiét
kiém chi phi dé danh gia nguy cd suy giam chic nang
than & bénh nhan dai thdo duong tip 2 trong thuc
hanh lam sang.
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