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ABSTRACT

Background: Conventional orthognathic surgery sometimes fails to achieve optimal aesthetic
results in Class Il malocclusion patients with a low occlusal plane angle. Clockwise rotation of
the Maxillo-Mandibular Complex (MMC) has been implemented to address aesthetic limitations in
these cases. However, existing evidence primarily focuses on isolated patient groups and remains
limited in Vietnam.

Objective: To evaluate the changes in hard and soft tissues following clockwise MMC rotation
surgery in the treatment of Class Il skeletal malocclusion.

Materials and Methods: A retrospective longitudinal descriptive study was conducted on 30
patients (9 males, 21 females; mean age 25) diagnosed with Class Ill skeletal malocclusion
who underwent preoperative orthodontics and clockwise MMC rotation surgery. Cephalometric
measurements were performed at three stages: preoperative (T1), one week postoperative (T2),
and six months postoperative (T3). Hard tissue changes were assessed using T2-T1, while soft
tissue changes were evaluated via T3-T1.

Results: Postoperatively, skeletal parameters showed statistically significant changes (p < 0.05)
the ANB angle increased, achieving a Skeletal Class | relationship; the mandibular plane angle
(MP-SN) increased, reflecting a downward and backward rotation of the mandible. Regarding soft
tissues, the nasolabial angle and facial contour angle increased significantly, resulting in a more
harmonious facial profile.

Conclusion: Clockwise rotation of the maxillo-mandibular complex is an effective method for
treating Class Il malocclusion. It significantly improves facial profile aesthetics by increasing
maxillary incisor display and midface prominence.

Keywords: Class Il malocclusion, Orthognathic surgery, Maxillomandibular complex rotation,
Clockwise rotation.
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TOM TAT
Pat van dé: Phau thuat chinh hinh xuwong ham kinh dién déi khi khéng dat thAm my t6i uwu & bénh
nhan l&ch lac xuong ham loai Ill cé mat phing khép can thap. Ky thuat xoay phic hop ham trén
— ham dudi theo chiéu kim déng hd da dugc 4p dung nham cai thién mot s6 han ché vé thdm my
trong cac trudng hop cé mat phing khép can thap. Tuy nhién, cac bang chirng hién cé chdi yéu tap
trung trén tirng nhom bénh nhan riéng L& va con han ché tai Viét Nam.

Muc tiéu: Danh gia hiéu qua thay d6i mé cling va mé mém clia phau thuat xoay phirc hop ham trén
- ham dudi theo chiéu kim dong ho trong diéu tri léch lac xuong ham loai lll.

Déi tugng va phuong phap: Nghién cru doc hodi cttu mé ta trén 30 bénh nhén (9 nam, 21 nif; tudi
trung binh 25) dugc chan dodn léch lac xuwang ham loai lll, da chinh nha tién phau va phau thuat
xoay MMC theo chiéu kim déng ho. Cac chisé trén phim so nghiéng dugc do dac & thoi diém trudc
phau thuét (T1), sau phau thuat 1 tuan (T2) va sau phau thuét 6 thang (T3) dé danh gia su thay déi,
mé ciing duoc danh gid bang T2-T1, mé mém bang T3-T1.

K&t qua: Sau phau thuat, cac chi sé xuwong thay déi cé y nghia théng ké (p < 0.05): géc ANB téng, duavé
hang | xwong; gé¢c mat phang ham dudi (MP-SN) téng, thé hién su’ xoay ham dudi xuéng dudi va ra sau.
Vé mé mém, géc mii moiva géc dudng vien mat ting dang ké, giup khuén mat nghiéng hai hoa hon.
Két luan: Phau thuat xoay phitc hgp ham trén - ham dudi theo chigu kim dong hd la phuong phap
hiéu qua trong diéu tri léch lac xuwang ham loai Ill, dic biét gitip cai thién thdm my khuén mét
nghiéng thong qua viéc tadng do 16 rang clra va dé nho tang mat gilra.

Tr khéa: Léch lac xuwong ham loai lll, Phau thuat chinh hinh xuong ham, Xoay phitrc hgp ham trén
- ham dudi.

1. DAT VAN BPE

Léch lac xuang ham loai lll la mét bién dang so mat phé bién
& ngudi chau A, trong dé cé Viet Nam véi ty & ngudi trudng
thanh mac phai [&n t6i 21,7% [1]. D&c trung bdi su qué phét
trién ctia xuong ham dudi, kém phat trién cliaxuong hamtrén
ho&c phéi hgp ca hai. Diéu tri phau thuat chinh hinh xuong
ham kinh dién thudng thuc hién di chuyén tinh tién xuong
ham doc theo mat phing khdp cén hién hitu. Tuy nhién, &
nhitng bénh nhan cé mét phang khdp cén thap (low occlusal
plane angle) hodc khudn mat ngén, phuong phap nay thuong
kho dat dugc thdm my t6i uu, déi khi dan dén khudn mét
phang va nu cudi kém tuai do khdng 16 du rang clra.

D& khac phuc han ché nay, ky thuat xoay phic hgp ham
trén - ham dudi (Maxillomandibular Complex - MMC) theo
chiéu kim déng ho da dugc ap dung, gitp tang do L0 rang
clra va cai thién dé nho tang mat gira [2]. Gan day, céc
nghién cfu qudc t& ndm 2024 va 2025 tiép tuc khing dinh
vai trd t6i quan trong cla viéc kiém soat mat phang khép
cén trong phiu thuat. Kim va cong sy (2024) da chiing
minh khi xoay mét phang khép can gilp t6i wu héa sy
thay ddi diém A va B ma khéng can can thiép qua muc

*Tac gia lien hé

vao xuong [3]. Déng thoi, cac phén tich mé mém mdi nhat
cla Chen (2025) cing chi ra m&i tuong quan chat ché
gilta mirc do xoay chiéu kim déng hoé vdi su cai thién goc
mai méi va dé day méi trén, yéu t6 then chot quyét dinh
s hai long clia bénh nhan vé mat tham my [4].

Tai Viét Nam, phau thuat chinh hinh xuong ham dang phat
trién manh mé; tuy nhién, cac bdo cdo chuyén sau danh
gia su thay déi clia cac chi s8 trdc lugng so mat khi ap
dung ky thuéat xoay phi'c hgp ham con han ché. Vi véy,
chuiing tdi thyc hién dé tai “Danh gia hiéu qua cla phau
thuéat xoay phic hop ham trén — ham dudi theo chidu kim
doéng hd trong diéu tri léch lac xwong ham loai llI” nham
phan tich su thay déi céc chi sd vé xuong, rang va mo
meém khudn mat truc va sau phau thuat.

2. POI TWONG VA PHUONG PHAP NGHIEN cU'U
2.1. Ddi twgng nghién ciru

Céc bénh nhan sai hinh xuong hang lll dugc chi dinh diéu
tri phau thuat chinh hinh bang phuong phap xoay phuc
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hgp ham trén-ham dudi tai Khoa Phau thuat tao hinh,
Bénh vién Da khoa Van Hanh.

Tiéu chudn chon mau:

Bénh nhan nam, nr = 18 tudi c6 léch lac xuwong ham loai
1l véi géc méat phang khép cén thap (< 4°), Bénh nhan cé
gbéc méat phang khép cén thap (< 4°), dudc xac dinh dua
trén su so sanh vdi gid tri binh thudng clia géc mat phang
khép cén trong cephalometric (khoang 8-14° tuy theo hé
quy chiéu) . Ngudng < 4° dugc sir dung trong nghién clru
nay nham lya chon nhém bé&nh nhan cé mat phang khép
can thap rd rét vé mat lam sang.

Bénh nhan chua can thiép phau thuat chinh ving ham mat.

Bénh nhan dudc chan doéan sai hinh xuwong hang Il do
qué trién xuong ham dudi: Phan loai clia Steiner SNA binh
thuong, SNB Ll&n hon binh thuong, ANB < 0.

Bénh nhan duoc chi dinh diéu trj phau thuat chinh hinh va
dudgc diéu tri phau thuét xoay phirc hgp ham trén - ham dui
theo chiéu kim dong ho bdi cing mot phau thuat vién (PTV).
H® so bénh an dugc ghi nhan day du thong tin bénh nhan,
chan doéan trudc diu tri, phuong phap diéu tri phau thuét,
phiéu theo ddi bénh nhén.

Hinh anh l&m sang va phim do so nghiéng dat yéu cau,
day du tai 03 méc thoi diém trudc phau thuat, ngay sau
phau thuat (7 ngay) va sau phau thuat 6 thang.

Tiéu chuén loai trur:
Bé&nh nhan cd sai léch rdng mat do chan thuong.

Bénh nhan bi di tat khe hd bam sinh ving ham mat, bat
thuong so mat.

Bénh nhan khong thuc hién dung k& hoach diéu tri.

2.2. Phuong phap nghién ctru

Thiét k& nghién clru: Nghién cltu doc hdi ctru mo ta.

C& mau va phuong phap chon mau: Chon mau theo phuong
phép thuan tién, nhirng bénh nhan thda tiéu chuén chon va

khéng ndm trong tiéu chuén loai trir dugc dua vao nghién ciiu.
Thuc t&, ching toi da chon dugc 30 ddi tugng thoa tiéu chuén.

N&i dung nghién ctru: tudi, gidi, nghé nghiép, ly do phau thuat.

Thu thap thong tin bénh an nghién cltu cac thong tin trudc
phau thuat. Phim so nghiéng duoc chup tai 3 thdi diém trudc
phau thuat 1-2 tuan (T1), sau phau thuat 1 tuan (T2) va 6
thang sau phau thuat (T3). Tat ca céc phép do cephalometric
dugc thuc hién bdi mét bac s duge dao tao vé phan tich so
nghiéng. Méi chi s dugc do [&p lai hai lan cach nhau 2 tuan
va str dung gid tri trung binh nham giam sai s& do.

DPénh gia hiéu qua clia phau thuat xoay phiic hop ham trén-
ham dudi theo chiéu kim déng hd déi véi su thay déi vi tri cia
rang-xuong 6 rang, xuwang nén ham trén, ham dudi diéu triléch
lac xuang ham loai lll: Dua trén su'thay ddi clia cac diém tham
chiéu trén phim so nghiéng: diém A, diém B, ANS, PNS, Me,
Pog, UIE, UMD, LIE, LMD va céac géc: (U1, NA), (L1-NB), SNA,
SNB, ANB, géc mat phing khdp cén &thdi diém (T2-T1) [5].
Panh gia hiéu qua cuia phau thuat xoay phirc hop ham trén-
ham dudi theo chiéu kim déng hd déi vai mé mém trong diéu
tri lech lac xwong ham loai Ill: Dua trén su' thay déi clia géc
mai méi, goc dudng vien mat trén phim do so & thdi diém
(T3-T1). S& di ching t6i chon thai diém (T3-T1) la vi tai thoi
diém (T2-T1) guwong méat bénh nhan con phu né sau maé [5].

C4c chi s6 cephalometric nén trudc phau thuat (T1) dugc
ghi nhan bao gom SNA, SNB, ANB, géc mat phéng ham

dudi (MP-SN), goc mat phéng khép cén va mét s6 chi s6
moé mém. Céc gia tri ndy dugce sir dung lam madc so sénh
dé danh gia sy thay déi sau phau thuat.

Phuong phap thu thap sé liéu: Thu thap thong tin bénh
nhan, hinh anh phiéu theo ddi sau diéu tri, phan tich dit liéu.

Phuong phap x( ly s liéu: Sé liéu dugc nhap va quan ly
bang phan mém Epidata 3.1, phan tich s6 liéu bang phan
mém SPSS 22.

Dao duc trong nghién ctu: Nghién ciru dugc Hoi dong
Khoa hoc va Dao tao clia Trudng Y Dugc va Hoi dong Y
Dugc clia Truong Dai hoc Tra Vinh théng qua (Quyét dinh
s6 185/GCN.DC-HDDD ngay 25/8/2025). Giai thich rd cho
dai tugng nghién cru vé muc dich nghién cltu, trach nhiém
cla ngudi nghién cltu, trach nhiém va quyén lgi clia ngudi
tham gia nghién ctru. Nghién cru chi ti€n hanh trén nhirng
daéi tugng tu nguyén tham gia nghién clru, khéng ép budc.
Moi théng tin lién quan dén déi tugng nghién ctru déu dugc
gilr bi mat, chi dug'c cong b6 dudi hinh thirc sé liéu.

3. KET QUA NGHIEN cUU

Nghién ctru trén 30 bénh nhan léch xuong ham loai lll da
dugc phau thuat xoay phiic hgp theo chigu kim déng ho
véi tAm xoay tai ria can réng clra trén. Do tudi trung binh
(& 25 (18-44 tubi); trong d6 nit chiém 70% (21 ca) va nam
chiém 30% (9 ca).

= Hoc sinh, sinhvién = Cong nhan vién

Bi€u dd 1. Phan bé nghé nghiép
Nhén xét: Pa s6 bénh nhan thuéc nhém hoc sinh, sinh
vién, chiém ty & 63,3%, trong khi nhdom céng nhén vién
chiém 36,7%. Diéu nay cho thdy d6i tugng nghién clru
chu yéu la nguai tré.

= G4 hai

= ThA&m my

= Chi’c nang

Biéu d6 2. Phan b6 ly do phau thuat
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Nhén xét: Biéu do 2 cho thdy nhém bénh nhan cé nhu cau
két hgp cé chirc nang va thdm my chiém ty & cao nhét
(36,7%), phan anh diéu tri phau thuat & l&ch lac xwong ham
loai lll thudng huéng téi muc tiéu kép. Cac nhém con laivan
chiém ty l& dang k&, cho thay nhu cau phau thuatda dangva
g4n vai ca cai thién khép can 1an thdm my khuén mét.

Bang 1. Hiéu qua clia phiu thuat xoay phirc hgp ham
trén-ham dudi theo chiéu kim déng ho déi véi su thay
dai vi tri chia rang-xuong 6 rang, xuwong nén ham trén

Chi s§ :r:g)t rf;’gt X |sp| p
ANS-Y (mm) -1,2| 0,6 |[-0,22| 0,62 | 0,062
ANS-X (mm) 0,2 | 3,1 (1,70 | 0,85 |<0,001
A-Y (mm) -1,5| 0,9 |-0,18| 0,70 | 0,170
A-X (mm) 0,8 | 3,8 | 2,50 0,90 |<0,001
PNS-Y (mm) -4,2 | -1,8 |-3,25| 0,65 |<0,001
PNS-X (mm) 1,6 | 4,9 | 3,30 | 0,85 [<0,001
UIE-Y (mm) -1,3| 1,1 |-0,20| 0,75 | 0,155
UIE-X (mm) -0,5| 2,6 |0,35| 0,95 | 0,053
UMD-Y (mm) -3,9|-1,0 |-2,60| 0,80 |<0,001
UMD-X (mm) 0,2 | 3,4 (1,84 0,90 [<0,001
Géc métphéngkhdpcén(°) 1,0 | 6,0 | 3,46 | 1,25 [<0,001

Nhan xét:

Theo chiéu trwdc-sau (truc X), cac méc xuong viing ham
trén bao gbm ANS-X, A-X va PNS-X déu dich chuyén ra
trude véi mic thay déi trung binh [an lugt 1a 1,70 = 0,85
mm; 2,50 £ 0,90 mm va 3,30 = 0,85 mm. Sy thay ddi nay
c6y nghia thdng ké cao (p < 0,001). Tuong tu, rang ham L&n
th nhat ham trén (UMD-X) clng cho thay su dich chuyén
ra trudc co y nghia théng ké véi gia tri trung binh 1,84 + 0,90
mm (p < 0,001). Diéu nay cho thay tac dong cua diéu tri chu
yéu theo hudng trudc—sau clia ham trén va rang ham trén.

Theo chiéu dirng (truc Y), moc PNS-Y va UMD-Y c6 sy
thay d6i theo hudng di xudng vdi gia tri trung binh [an lugt
la -3,25 + 0,65 mmva -2,60 + 0,80 mm, su khac biét nay
c6y nghiathong ké (p <0,001). Ngugc lai, cdc m&c ANS-Y,
A-Y va UIE-Y chi thay d6i nhe, vdi gia tri trung binh dao
dong tir —0,18 dén -0,22 mm, va su khac biét khong co y
nghia théng ké (p > 0,05).

Dai vdi rang clra trén theo chiéu trudc—sau (UIE-X), mac
du ¢6 xu hudng di chuyén ra trude (0,35 + 0,95 mm), su
thay d&i nay khdng daty nghia théng ké (p = 0,053).

Ngoai ra, goc mét phéng khdp cén tang trung binh 3,46 =
1,25 d6, swkhac biét cdy nghia théng ké cao (p <0,001), cho
thay su'thay déi dang ké vé tuong quan khdp can sau didu tri.

Bang 2. Hiéu qua ctia phau thuat xoay phic hop ham
trén-ham dudi theo chiéu kim déng ho déi véi su thay
ddi vi tri clia rang-xuang 8 rang, xwong nén ham dudi

Suthay d8i | Nhé nhat | Lén nhat | o
(T2-T1) (mm) (mm) |X(mm)| SD | p
B-Y -5,52 22,46 | -4,00 | 0,78 | <0,001

122

Sl,(l’thh-a¥1(;0I lerc‘::"r;at Lc::;:?)at X(mm)| sD p

B-X -6,13 -2,66 -4,40 | 0,82 | <0,001
Pog-Y -4,38 -1,04 -2,70 | 0,90 | <0,001
Pog-X -7,18 -2,18 -4,69 | 1,15 | <0,001
Me-Y -4,17 -1,48 -2,82 | 0,75 | <0,001
Me-X -7,73 -2,38 -5,04 | 1,25 | <0,001
LIE-Y -4,59 -1,90 -3,25 | 0,80 | <0,001
LIE-X -6,57 -3,49 -5,02 | 0,85 | <0,001
LMD-Y -4,01 -2,11 -3,07 | 0,55 | <0,001
LMD-X -5,79 -2,51 -4,16 | 0,90 | <0,001

Nhan xét:

Bang 2 cho thay sau diéu tri (T2-T1), cadc méc vung ham
dudi gom B, Pog, Me va cac rang ham dudi (LIE, LMD) déu
thay ddi ré rét theo ca chidu ding (Y) va chiéu trudc-sau
(X). T4t ca céc chi s6 déu co su thay dbi theo huéng am
v@i murc thay déi trung binh dao déng khoang -2,70 dén
-5,04 mm, va su khéac biét déu cé y nghia thong ké cao (p
< 0,001). Trong d6, murc thay ddi theo chiéu trudc—sau L&n
nhat ghi nhan tai Me-X va LIE-X, cho thay sy dich chuyén
rd ctia vung cam va nhom réng trudc ham dudi sau diéu trj.

Bang 3. Hiéu qua clia phau thuat xoay phic hop ham
trén - ham dudi theo chiéu kim déng hé déi véi géc mii
mdi va géc dudng vien mat

S thay déi (T3-T1) Nh‘;,,’)‘hat "d“(:;hat X@|sp| p
Géc mai moi 6,5 12,8 [9,091,55 [<0,001
Géc dudng visn mat| 6,0 11,8 [8,491,35 [<0,001

Nhan xét:

Theo suthay d6i clia xuwang, mé mém clia tang mét giita va
tang mat dudi trén phim so nghiéng cling dugc xoay cung
chiéu kim dong ho. Géc mii moi va goc dudng vien mat
tang cd y nghia (p< 0,001) trong khodng thai gian T3 - T1.
4. BAN LUAN

4.1.Vé dac diém déi twong nghién ciru

Nghién cttu dugc thuc hién trén 30 bénh nhan vdi do tudi
trung binh (& 25 (dao dong tlr 18 dén 44 tudi). Pay la do
tudi phu hgp dé thuc hién phau thuat chinh hinh xuong

ham khi sy tang trudng xuwong da hoan tat, gop phan dam
bao tinh 6n dinh cla két qua diéu trj.

Ty & nit gidi trong nghién cttu chiém wu thé (70%) so vdi nam
gidi (30%). K&t qua nay tuong dong vdi nghién cttu clia Proffit
va cong su'[6] cling nhu' mot sd nghién cltu gan day, cho thay
phan bé bénh nhan diéu tri phau thuat chinh hinh xuong
ham c6 thé khac nhau gitra cac gidi. Tuy nhién, nghién cltiu
nay chua khao sat cac yéu t6 lién quan dén nhu cau diéu tri
nén chua thé két luan vé nguyén nhan cua sy khéac biét nay.

4.2. Hiéu qua thay déi vé cau tric xuwong

K&t qua nghién cu cho thay su cai thién rd rét vé tuong
quan hai ham theo chiéu trudc sau. Goc ANB téng co y
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nghia théng k&, dua tuong quan xuang tir hang Ill vé hang
I. K&t qua nay cho thay ky thuat xoay phirc hgp ham trén —
ham dudi theo chiéu kim ddong hd c6 thé gép phan cai thién
tuong quan xuong trong nhdm bénh nhan nghién ciru.

M6t diém dang chuy la sy thay d6i ctia géc mét phdng ham
dudi (MP-SN). Sau phau thuat, géc nay tang, phan anh su
xoay clia phic hgp ham dudi theo hudng xudng du'di va ra
sau. O cac trudng hop sai hinh xuong loai Il ¢6 kiéu mét
ngan, viéc tang géc mat phang ham duéi cé thé gép phan
cai thién chiéu cao tang mat dudi. Tuy nhién, véi nhém
bénh nhan loai Ill cé kiéu mé&t ngan (short face) hoac goc
ma& déng, viéc ch dong xoay phirc hgp xuong theo chiéu
kim déng ho (tang géc MP) lai mang lai lgiich to lon [7].

K&t qua nay phu hgp vdi nghién clru ctia Wolford va cong
su' (1994) [2], cho ring digu chinh mat phdng khdp cén cé
thé &nh hudng dén sy phan bd lai vi tri xwong ham. Céac
nghién clu gan day clng ghi nhan viéc xoay phic hgp
ham c6 thé gidp t6i wu hda vi tri diém Ava B ma khong can
can thiép qua mdrc vao xuong [3].

4.3. Hiéu qua thay d&i vé thdm my mat nghiéng va mé mém

K&t qua nghién cltu ghi nhén sy gia tdng cd y nghia théng
ké cua géc mii moi va géc dudng vien mat sau phau
thuat. Su thay d6i nay phan 4nh su cai thién vé hinh thai
moé meém ving mat gilra va tang mat dudi. Viéc tang goc
mdi mdi c6 thé lién quan dén su thay ddi vi tri ciia ham
trén va moi trén sau phau thuat. Dong thoi, sy thay doi
cla goc dudng vien mat cho thay su cai thién twang quan
gilta cac thanh phan mé mém vung mat nghiéng.

K&t qua nay phl hgp véinghién ciru ctia Choi (2021) [8], cho
thay xoay phitc hgp ham cé thé tao ra nhirng thay déi dang
k& v& md mém & bénh nhéan sai hinh xuong loai lll. Mét s8
thay d6i ldm sang nhu cai thién dd 16 rdng ctra cé thé dugc
ghi nhan trong thuc hanh lam sang; tuy nhién, nghién ctru
nay chua tién hanh do ludng truc tiép cac chi sé nay trén
phim so nghiéng hodc cac phuong phap danh gia chuén
hoéa. Do dé, cac nhan dinh nay chi mang tinh quan sat va
can dugc kiém chirng trong cac nghién cltu tiép theo.

Ngoai ra, nghién cltu chua danh gia sy 6n dinh lau daicua
céc thay déi xwong va mé mém sau phau thuét. Viéc theo
déi dai han 4 can thiét dé danh gid nguy co tai phat va do
bén virng clia k&t qua diéu tri, dac biét ddi vdi cac ky thuat
c6 lién quan dén thay d6i méat phang khép can. Qua trinh
phau thuat trén 30 bénh nhan khéng ghi nhan bién chitng
nghiém trong vé mach mau hay than kinh. Tuy nhién, do
thiét k& nghién ctu hdi cttu va c¢& mau nho, két qua nay
chua du dé khdng dinh tinh an toan tuyét déi cua ky thuat.
C& mau dugc lua chon theo phuong phap thuan tién va
chua dugc tinh todn trudc, digu nay c6 thé dnh hudng dén
kha nang khai quat hda két qua. Pay la nhitng han ché can
duoc khac phuc trong céc nghién cliu tiép theo.

5. KET LUAN

Phau thuat xoay phitc hgp ham trén — ham dudi theo
chiéu kim dong hé mang lai hiéu qua rd rét trong diéu tri
léch lac xuong ham loai Ill.

V& mo6 ciing, phuong phap gilp cai thién tuong quan hai
ham tir hang lll vé hang |, dong thgi lam tang goc mat
ph&ng ham duédi va méat phang khép cén.

V& md mém, ghi nhan sy gia tdng cd y nghia thong ké cua
géc mii — moi va goc dudng vien mat, gép phan cai thién
thdm my mat nghiéng.

L&i cadm on: K&t quéa nghién cltu dugc tai trg bdi Truong
Pai hoc Tra Vinh.
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