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ABSTRACT

Objective: To investigate the prevalence of Traditional Chinese Medicine (TCM) syndromes and
their association with TNM stages in lung cancer patients at Ho Chi Minh City Oncology Hospital.

Methods: A cross-sectional study was conducted on 392 patients (Dec 2024 — May 2025). TNM
stages and TCM syndromes were collected via direct interviews using a standardized questionnaire
based on the 2023 CACM guidelines and expert consensus, and medical records. Data were
analyzed using multivariate logistic regression, controlling for age, sex, BMI, and smoking history.

Results: Qideficiency (51.3%), Yindeficiency (35.5%), and Phlegm-dampness (27.0%). Multivariate
analysis revealed no significant association between these three syndromes and TNM stages (p >
0.05). Notably, a history of smoking was identified as an independent risk factor, increasing the
odds of Blood stasis by 1.84 times (aOR = 1.84, 95% CI: 1.04 - 3.31, p = 0.039).

Conclusion: Qideficiency, Yin deficiency, and Phlegm-dampness serve as foundational syndromes
present throughout the disease process, independent of TNM staging. Smoking is a significant
independent factor associated with Blood stasis.
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TOM TAT
Muc tiéu: Khao satty l& cac hdi chirng bénh y hoc ¢8 truy&n va mai lién quan véi giai doan TNM trén
ngudi bénh ung thu phdi tai bénh vién Ung budu TP.HCM.

Phuong phap nghién ctru: Nghién cltu mé ta cat ngang thuc hién trén 392 ngudi bénh tai bénh
vién Ung budu TP.HCM (12/2024 - 05/2025). Giai doan TNM va hdi chitng bénh YHCT (chdn doan
theo hudng dan clia Hiép héi YHCT Trung Quéc 2023) thu thap qua phong van truc tiép bo cau hoi
chuén héa dugc thong qua bdiy kién chuyén gia va hd s bénh an. Mai lién quan dugc phan tich
bang mé hinh hdi quy logistic da bién, kiém soat cac yéu té tudi, gidi tinh, BMI va tién sir hat thube.

K&t qua: Khi hu (51,3%), Am hu (35,5%) va Dam am (27,0%). Phan tich da bién khéng ghi nhan
m&i lién quan co6 y nghia thong ké gitra ba hdi chirng nay vdi giai doan TNM (p > 0,05). Tién sir hut
thuéc 14 la y&u t6 lien quan doc lap, lam tadng nguy co méac Huyét ¥ 1én 1,84 lan (aOR = 1,84; 95%
Cl: 1,04 -3,31; p = 0,039).

K&t luan: Khi hu, Am hu'va Dam am a céc hoi chiing nén tang hién dién xuyén sudt qua trinh bénh ly,
doc lap véi giai doan TNM. Tién str hit thudc L4 la yéu t6 nguy co doc lap gia tang hoi chirng Huyét .

Tir khod: Ung thu phéi, HOi chirng bénhy hoc ¢6 truyén, Giai doan TNM.

1. DAT VAN BE

Ung thu phdi (UTP) la nguyén nhan hang dau gay t& vong
do ung thu tai Viét Nam cling nhu trén toan thé gidi [1,
2]. Mac du cac phuong phap diéu tri hién dai nhu phau
thuat, hoa tri, xa tri, va liéu phap nham tring dich d& cé
nhiéu ti€n bd, nhung tinh trang khang thudc va tac dung
phu nang né van la thach thdc 16n, dnh hudng dén chat
lugng cudc séng, cling nhu kha nang dung nap clia ngudi
bénh[2]. Mat khéc, y hoc ¢b truyén (YHCT) da chng minh
dugc vai trd quan trong trong viéc hd trg diéu tri, gidm nhe
triéu chirng, han ché tac dung phu va cai thién chat lugng
s6ng cho ngudi bénh [3].

Tuy nhién, viéc 'ng dungy hoc ¢8 truyén trong diéu tri UTP
hién nay van con gap nhiéu khé khan, chu yéu do thiéu
cac bang chirng khoa hoc cé hé théng vé su bién déi cla
céac hdichirng bénhy hoc c8 truyén tuong ing véi tirng giai
doan ung thu (TNM). Tai Viét Nam, céac nghién citu vé mai
lién quan nay con rat han ché. Chinh vi vay, nghién cliu
nay dugc thuc hién nham muc tiéu khao sat ddc diém hoi
chirng bénhy hoc ¢ truyén va phan tich mai lién quan vdi
giai doan TNM. Tir d6, c6 thé gép phan cung c6 cd sd khoa
hoc cho viéc dinh huéng xay dung va téi wu hda cac phac
do diéu tri két hgp Déng — Tay y theo hudng cé thé hoa.

*Téc gia lien hé

2. PHU'ONG PHAP NGHIEN CcU'U

2.1. Thiét ké nghién ciru

M6 t4 cat ngang c6 phan tich.

2.2. Dia diém va thdi gian nghién citu

Khoa Noi— Phu khoa phdi, bénh vién Ung budu TP. H5 Chi
Minh tir thang 12/2024 dén 05/2025.

2.3. DPdi twgng nghién ctru

Ngudi bénh (NB) dugc chéan doan xac dinh UTP té bao nho
hoac khéng té€ bao nho, cé hd sd bénh any hoc hién dai
(YHHD) day du théng tin giai doan TNM.

2.4. C& mau, chon mau

Dung cong thirc: n = [Zz(wz) P(1-P)]/d? chon p=0,5 (tri s6
udc doan cla bénh trong quan thé); d=0,05 (khoang sai
l&ch). Suy ra n=384. Vay nghién cltu thuc hién can it nhat
384 mAau. Thuc t& ghi nhan 392 mau.

Tiéu chudn chon mau: NB du 18 tudi trd lén, dugc chan
doan la UTP nguyén phat UTP t€ bao nho hoac UTP khéng
t€ bao nhé theo hd so bénh an YHHD, c6 kha nang hiéu
va hoan thanh 100% phiéu khao sat, dong y tham gia
nghién cuu.
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Tiéu chudn loai trir: NB c6 bénh ly ndi khoa ndng hoac co
ung thu th phat; cé cac ung thu nguyén phat tai cd quan
khac; phu nir c6 thai va cho con bu; ¢ van dé sirc khoé
tdm than/ réi loan hanh vi; khéng c6 kha nang hoan thanh
100% phiéu khao sat.

2.5. Bién sé nghién ciru

Bién s6 doc lap

Giai doan TNM: Xac dinh giai doan I, Il, lll, IV (theo AJCC/
UICC phién ban 8) hoéc trich tir hd sg bénh an YHHD.

Bién sé nén
Tudi, gidi tinh, chi s8 khdi ca thé (BMI), tién sty hat thuée L4.

Bién sé phu thuéc

Hoi ching bénh YHCT: Cac hdi ching bénh YHCT (Cé
hoac Khéng méac Khi hw, Am hu, Huyét hu, Duong hu, Khi
tré, Dam &m, Huyét &, Nhiét doc). Nghién clru ghi nhan tat
ca cac hdi chirng dong méc trén cung mot NB.

Ky thuét, céng cu va quy trinh thu thap sé liéu

Céc bién s6 dugc thu thap thong qua phong van truc
tiép bang bd cAu hoéi da chudn héa (dua trén Hudng dan
clia Hiép hoi YHCT Trung Quéc (CACM) nam 2023 va
dugc théng qua bdi su dong thuan cua 03 chuyén gia
YHCT c6 gidy phép hanh nghé va tham nién coéng tac
trén 5 nam.

Theo céc cOng trinh nghién ctru vé hoi ching bénh
YHCT ctia UTP, c4c biéu hién ldm sang thudng phuic
tap, bao gom ca hu chirng va thuc chirng dan xen tuy
theo giai doan TNM. Dwa trén “Huéng dan chan doan
va diéu tri UTP bang phuaong phap k&t hgp y hoc Trung
Quéc vaTayy” ctia Hiép hdi Y hoc ¢8 truyén Trung Quéc
(2023) [4], cac hoi ching thudng gap dudc chan doan
nhu sau:

Bang 1. Pac diém cac hoi chirng bénh theo YHCT

Hai L . L
chitng Triéu chi'ng chinh Triéu chi'ng phu
Miéng kho ngudi néng, | Mat do, mat dé, xust huyét,
tiéu do, tdo bon, ho|mun nhot L& loét, khat mudn
Nhiat | dam vang. udng nudc mat, sét.
déc |Ludi do/ dd sdm, réu|Ludico gai/ d6m do, réuvang
vang kho. kho/ day dinh.
Mach hoat séc. Mach hong sac/ sac/ huyén sac.
Ho gép, dau thoang qua, | Khi trat, thd kho khé, dau lan
nguc sudn trudngtic. | tda, trd minh kho, dau céng
Lui dé nhat, dau, tram cam/ cau gat, bung
Khitré | réu tring mong. truéng, kinh nguyét dén mudn.
Mach huyan. Lugi ddé sam, réu trang
) hoé&c vang.
Mach tram huyén/ sap/ két dai.
Ngii tdm phién nhiét, |[Dam l&n mau, dao han, tédo
miéng hong khd, ho|bdn, tiéu it do, khan tiéng,
khan, it dam. mat ngu.
A Ludi do, it réu. Lugi khdé nét, réu moéng
Am hu 2 N . . A
Mach té sac. trang/vang va kho, tréc réu,
’ ludi ban do/ khéng réu.
Mach phu sac/ huyén té sac/
tram té sac.
Sg lanh, chan tay lanh, | Miéng nhat khéng khat, tiéu
sdc mat nhot, ho kéo |trong dai, dai tién dng, phu
dai kém dam trang. né that lung/ chi duéi, ué oai,
LU&i nhot béu thiéu luc, hut hai, giam ham
Duong| . ooz o0 muén, dau bung, tiéu cha
réu trang tron. , UNg, Y.
hu -, , " .
Mach tram tri. Ll.\]’dl xanh tia, nhogt mém, cé
) han rang; Réu nhat vang tron
hodc xam den nhuan.
Mach vé luc/ hu phu/ tram té.
Ué 0ai, thidu lyc, thi6u|S3c mat nhot nhat/ trdng
khi, ngai néi, ho suy&n|béch, tu han, an kém, bung
vo luc. trudng, hai thd ngan.
Khi hu |Ludi nhaot, sung. Lugi: ria cé hdn rdng, réu
Mach hu. mong trang.
Mach tram té/ té€ nhudgc/
tram tri.
S&c mat vang khé/ nhot [M6i/ méng/ niém mac mat
nhat khong tuai. nhgt, chéng mat, hoéi hop,
. |Lusi nhot. mat ngl, té tay chéan; kinh
Huyét . nguyét it/ nhgt/ vé kinh.
hu [|Machté. o . _
LuGi nhgt nhat, réu ludi trang.
Mach t& sac/ vé luc/ té sap/
khéng.

Hoi A . . . .
chitng Triéu chirng chinh Triéu chirng phu
Nguc dau (nhu dao |Té bi, xuat huyét (moi/ méng/
dam/ kim cham), da dé | dudi da), hay quén, trung tich.
Huyét | kho sam. Ludi tim t6i, réu trdng hodc
u Ludi tim dam hoac c6 | day dinh.
ban &/ diém (. Mach tram huyén/ két dai/ huyén
Mach séap. sap/ tram té sap/ lao mach.
Nguwc day tdc, budn|Nguc sudn day, suyén, phu
nén, chan an, hodam. |thing, chéng mat, nbén ra
LuGi nhat, réu tréng dinh, | NY6c chua, dai tién 6ng,
> am hach.
Df"‘ Mach hoat/ nhu. daT a,jc o, .
am LuGi béu, réu trang tron/day
dinh/nhét.
Mach phu hoat/ huyén hoat/
nhu hoat/ nhu hoan.
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Theo huéng dan nay [4], tiéu chuan chan doan hoi ching
bénh YHCT nhu sau:

Chan doan xac dinh khi NB c6 dac diém ludi va mach
phu hgp, déng thdi théa man mét trong ba tiéu chuén:
(1) 2 triéu ching chinh k&m ludi/mach dién hinh; (2) 2
triéu ching chinh kem 1 triéu chiring phu; hoac (3) 1 triéu
ching chinh kém t6i thiéu 2 triéu ching phu.

Tiéu chudn nay khéng chia hdi chitng chinh, t6i da mbi NB
chi dugc déng mac 3 héi chirng, khéng cé thi tu uu tién
chén doan.
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POI TUQONG NGHIEN CUU
Ngudi bénh ung thr phéi tai BV Ung Buéu TP.HCM

Y

Sang loc theo tiéu chuén lua chon va loai trix

Y
MAU NGHIEN CUU
N =392 ngudi bénh

\ 4
BQ CAU HOI PA CHUAN HOA
Phong vén + H so bénh an

\ 4 A
Y HQC HIEN PAI ] [ Y HQC CO TRUYEN

Giai doan TNM I - IV Chén do4n hi chimg bénh

| |
v

XU LY VA PHAN TICH SO LIEU
Khéo sét ty 18, kiém dinh méi lién quan
(Hoi quy da bién)

Hinh 1. Quy trinh nghién ctru

2.6. Xt ly va phan tich sé liéu

S6 liéu dugc quan ly va x¥ ly bang Microsoft Excel 365
va R 4.5.0. Bién dinh tinh dugc mé ta bang n (%), bién
dinh lugng bang trung binh céng = d6 léch chuin. Mé&i
lién quan gitra giai doan (GD) bénh va cac hdi ching
YHCT dugc phén tich théng qua mé hinh hdi quy
logistic da bién. M6 hinh chon GD | lam nhém tham
chiéu va tién hanh hiéu chinh (kiém so4t) céc bién s8
nén bao gbm: tudi, gidi tinh, BMI va tién s hat thubce
4. K&t qua dudgc trinh bay dudi dang ty s6 aOR hiéu
chinh (Adjusted Odds Ratio - aOR), khoang tin cay
95% (95% CI) va gia tri p. Su khac biét dugc xem la co6
y nghia théng ké khi p < 0,05.

2.7.Pao durc nghién cru

Nghién clru da dugc théng qua Hoi déng dao dirc trong
nghién ctu y sinh hoc clia Dai hoc Y Duge TP.HCM sd
3907/DHYD-HDDD ngay 28/11/2024 va Hoi dong dao
dlc trong nghién clru y sinh hoc ctia Bénh vién Ung budu
TP.HCM s6 181/BVUB-HDDD ngay 18/02/2025.

3. KET QUA

3.1. Pic diém chung mau nghién ciu

Nghién cttu ghi nhan dugc 392 NB UTP, ghi nhan dé tudi
trung binh & 60,94 = 10,36 (nho nhat 32, l&n nhat 87),
nhém 260 chiém da s6 (59,44%). Nam gidi chiém uu thé
(57,40%). Da s6 NB la lao dong chén tay (84,95%) va cé
chi s8 BMI trong giéi han binh thudng (51,79%), ty & thira
can va béo phi cing chiém dang ké (33,17%). Khoang
27,81% NB c6 tién str hut thuéc 4.

Bang 2. Dic diém chung clia mau nghién cru

Pac diém Tan s6 (N=392) | Ty L& (%)
Nam 225 57,40
Gidi
N 167 42,60
<60 159 40,56
Nhom tudi =60 233 59,44
Tudi trung binh 60,94 + 10,36 (32-87)
Lao dong chan tay 333 84,95
. Lao dong tri 6c 20 5,10
Nghé nghiép
Noi trg 12 3,06
Khéac 27 6,89
Binh thudng 203 51,79
Thira can 77 19,64
Nhom BMI Gay 59 15,05
Béo phido | 50 12,76
Béo phidd Il 3 0,77
Khong 283 72,19
Hut thuéce L&
Co 109 27,81

3.2. Mai lién hé giira cac hdi chirng bénh y hoc c6 truyén
V@i giai doan ung thu
Bang 3 mo ta su phan bé ty & hién mac céac hdi ching
YHCT trén 392 NB theo tirng GD TNM. Do m6t NB ¢6 thé
déng mac nhiéu hoi chirng, tdng ty & phan trdm theo tirng
c6t c6 thé vugt qua 100%.

Bang 3. Phan bé cac hdi chirng YHCT theo tirng giai

doan bénh
o Gl | Il | GBIl | GBIV | Téng
Hoichtng| | _10) | (n=85) | (n=142) | (n=125) | (N=392)
i b 18 47 69 67 201
(45,0%) | (55,3%) | (48,6%) | (53,6%) | (51,3%)
A bt 11 33 59 36 139
(27,5%) | (38,8%) | (41,5%) | (28,8%) | (35,5%)
. 26 29 44 106
0,
bamam |7 (17,5%)| 30 606) | (20,4%) | (35,2%) | (27,0%)
. 16 17 48
0, 0,
Huygtd |7(17.5%)| 80.4%) | 1120 | 1o e | (12.956)
o 15 14 38
0, 0,
Nhiét doc |4 (10,0%)| 5 (5,9%) (10,6%) | (11,2%) | (9,7%)
Huy&thu |4 (10,0%)| 7 (8,2%) |10 (7,0%)| . 14 35
, , D% (11 206) | (8,9%)
Duong hu |5 (12,5%)| 8 (9,4%) | 6 (4,2%) | . 14 33
; , ; (11,2%) | (8,4%)
o 19
0, 0, 0, 0,
Khitre | 3(7,5%) | 4(4.7%) | 6(4.2%) | 6(4,8%) | g0,
Tongluot | g 138 210 212 | 619
chan doan

*M&t NB c6 thé dong mac nhiéu hdi chirng YHCT cung lic,
do dé téng ty l& % theo cot vugt qua 100% va téng s8 lugt
chén doan (619) l&n hon s8 lvgng NB thuc té (392).
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DE& danh gia chinh xac tadc dong ciia GD bénh lén nguy

cd mac cac hdi ching YHCT, nghién clu st dung

md hinh hdi quy logistic da bién, kiém soat céc yéu

t8 nhiéu bao gobm tudi, gidi tinh, BMI va hut thudc (4

(Bang 4).

Bang 4. Mai lién quan gitra HJi chirng YHCT va giai doan
TNM, yéu té nén

HOI CHUNG BIEN SO aOR | 95%Cl | p-value
Giai doan
| J— J—
1 0,85 |0,33-2,04| 0,7
n 1,04 (0,43-2,37| >0,9
\Y 1,03 (0,41-2,37| >0,9
Tubi 1,00 [0,98-1,03| 0,8
KHi HU Gidi tinh
N — —
Nam 0,70 |0,40-1,21| 0,2
BMI 1,05 [0,97-1,15| 0,2
Hut thudc &
Khéng — —
Co 1,18 |0,65-2,18| 0,6
Giai doan
| J— J—
I 1,16 [0,47-2,77| 0,7
i 1,21 [0,51-2,70| 0,7
\Y 1,46 [0,60-3,37| 0,4
Tudi 0,99 (0,97-1,01| 0,4
AMHU Gigi tinh
NG — —
Nam 1,22 (0,69-2,18| 0,5
BMI 1,03 [0,94-1,12| 0,6
Hut thuéce &
Khong — —
(ofs) 0,90 |0,48-1,69| 0,7
Giai doan
| J— J—
I 0,88 |0,40-1,90 0,7
1 0,99 [0,47-2,03| >0,9
Y 1,18 [0,55-2,47| 0,7
Tudi 1,00 [0,98-1,03| 0,6
DAM AM Gidi tinh
N — —
Nam 0,93 [0,58-1,51| 0,8
BMI 0,94 |0,87-1,01| 0,10
Hut thuéc &
Khoéng — —
Co 0,87 |0,51-1,48 0,6
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HOI CHUNG BIEN SO aOR | 95%Cl | p-value
Giai doan
| — J—
I 2,20 |0,97-5,00| 0,057
1] 1,90 |0,90-3,99| 0,090
v 1,32 |0,62-2,78| 0,5
Tudi 1,00 [0,98-1,02| >0,9
HUYET O Gidi tinh
N — —
Nam 0,71 [0,43-1,17| 0,2
BMI 1,00 |0,92-1,07| >0,9
Hut thuéce la
Khoéng — —
Cé 1,84 [1,04-3,31| 0,039

Khi hw, Am hw va Bam am: Khong ghi nhan méi lién quan
c6 y nghia théng ké clia 3 hdi chirng nay véi giai doan TNM
cling nhu cac yéu té tudi, gidi tinh, BMI, hat thudc (p > 0,05).

Huyét &: Tién sir hat thube la duge xac dinh la yéu t6
lién quan doc lap, lam tang nguy co mac Huyét r gap
1,84 lan (aOR = 1,84; 95% Cl: 1,04 - 3,31; p = 0,039).
Xét vé lam sang, NB & GP Il va Il cé xu huéng méac
Huyét &* cao hon GD | (aOR lan lugt 1a 2,20 va 1,90), tuy
nhién sy khac biét nay chi dat mirc y nghia théong ké can
bién (p = 0,057 va p = 0,090).

4. BAN LUAN

Nghién ctru trén 392 NB c6 tudi trung binh 60,94 = 10,36,
nam gigi chiém uu thé (57,4%), phu hop véi ddc diém dich
t& UTP tai Viét Nam [1]. Ba hdi chitng mac cao nhat la Khi
hu (51,3%), Am hu (35,5%) va Dam am (27,0%). Didu nay
cung c6 quan diém “Chinh khi hu la gc” trong khdi phat
ung thu [4], twong déng véi Ji Qing [3]. Dong thoi, Tran
Quyén (2025) va Tén Triét Chirng (2023) ciing déu khing
dinh khi @&m khuy hu la bénh co then chét, nén tang cla
ung thu phéi [5, 6].

Khi dua vao mo hinh phan tich hoi quy logistic da bién
(ki€m so4t tudi, gidi tinh, BMI, tién s hat thudc), két qua
khoéng ghi nhan méi lién quan cé y nghia théng ké gilra ba
hoi chitng Khi hu, Am hu va BDam am véi giai doan TNM
cling nhu cac yéu t6 nén (p > 0,05). Sy 6n dinh nay chira
rang Khi hu, Am hu va BDam 3m mang tinh chat la cac hoi
ching nén tang, hién dién dan trai va xuyén suét toan bd
tién trinh bénh ly, hoan toan déc lap véi su gia tang clia
giai doan ung thu hay cac déc diém nhan trac hoc. C6 su
tuong déng vdi Vuong Bao Can (2017) khi xac nhan Khi
hu la yéu t6 c6t 16i khong phu thubc vao giai doan TNM
[7]. H6i chirng Nhiét déc, Khi tré, Huyét hu va Duang hu
khéng dl diéu kién dua vao mé hinh phan tich da bién do
¢& mau qua nhd, nhdm dam bao tinh 6n dinh va dé tin cay
clia thuét toan théng ké.

Phan tich da bién cho thay tién st hat thuéc 4 la mot yéu
t6 lién quan déc lap, lam tang nguy co méc hdi ching
Huyét v lén g&p 1,84 [&n (aOR = 1,84; 95% CI: 1,04 - 3,31;
p = 0,039). Xét vé lam sang, NB & GB Il va lll cling cé xu
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huéng mac Huyét (&t cao hon giai doan | (aOR lan luot 4
2,20 va 1,90), tuy nhién su khac biét nay chi dat muic y
nghia can bién (p = 0,057 va p = 0,090). Su' lién quan chat
ché gilra hut thuéc va Huyét & hoan toan phu hgp vdi co
ché& bénh sinh YHCT. Khoi thudc la mang tinh chéat cla
“trang héa”, ngudi hut thudc lau ngay sé b “trang hoa tan
khi”, lién quan dén su hinh thanh céc yéu té nhu khi hu,
am hu va hoa doc [8]. Do do, khi hoa doc tir khdi thudc
xam pham tang Phé l&u ngay sé hun dét phé& am, lam hao
tén tan dich, khi huyét khdng théng, & tré tai phé lac va
dan dén tinh trang Huyét (.

Thiét k& cit ngang chua thé khang dinh nhan qua, can
céc nghién cltu tién citu dé xac nhan 6 trinh chuyén bién
hoi chiing, lam tién dé dé dinh hudng can thiép sém bang
céc phap tri B6 khi, Dudng am, Kién Ty, Hoat huyét hoa .
Viéc nhan dién dung va phéi hgp YHCT vao phéac d6 da mé
thirc sé t6i vu hod hiéu qua diéu tri, cai thién dang ké tién
lugng séng cho NB [9].

5. KET LUAN

Sy phan bd cac héi ching bénh YHCT trén NB ung thu
phéi cho thay Khi hu, Am hu va Bam am la cac hoi ching
nén tang, hién dién xuyén sudt qua trinh bénh ly va hoan
toan déc lap vdi sy gia tdng cla giai doan TNM. Tién sir
hat thudce & duge xac dinh la motyéu té lién quan déc lap
lam gia tdng dang k& nguy co mac hoi chirng Huyét (. Két
qua nay la co sd khoa hoc giup dinh huéng diéu tri nhu
phac db diéu tri da mé thitc nhdm cai thién toan dién chat
lugng s6ng cho NB UTP.

6.LOI CAMON

Nhém tac gia xin tran trong cam on Bénh vién Ung budu
TP. H8 Chi Minh d4 tao moi diéu kién thuan lgi va hd trg
nhiét tinh dé chung tdi hoan thanh nghién cttu nay.
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