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ABSTRACT

Objectives: Comparison of rapid centrifugation (2300g in 5 minutes) with routine
centrifugation (1500g in 15 minutes) for some coagulation testing (PT, APTT and fibrinogen)
at Department of Hematology in Vietduc University Hospital.

Methods: Experimental study on 45 pairs of patient samples according to the Clinical and
Laboratory Standards Institute (CLSI) guideline for Method Comparison and Bias Estimation
Using Patient Samples (EP09c).

Results: Platelet count after rapid centrifugation was 3.53 + 1.50 G/I, similar to routine
centrifugation (3.45 = 1.58 G/1) with no statistically significant difference (p > 0.05). The
results of Passing-Bablok linear regression analysis and Bland-Altman difference plot
estimation showed that the difference in PT-INR and APTT-r and fibrinigen between the two
centrifugation methods was within acceptable limits.

Conclusions: The present study showed no no statistically significant difference when
comparable results between rapid (2300g x 5 minutes) and routine (1500g X 15 minutes)
centrifugation techniques for some coagulation screening test (PT and APTT and fibrinogen).
Rapid centrifugation can be used in emergency coagulation screening tests, especially in red
code situations.
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TOM TAT
Muc tiéu: So sanh twong dong két qua xét nghiém PT, APTT va fibrinogen giira phuong phap
ly tim nhanh (2300g x 5 phut) va ly tam thuong quy (1500g x 15 phut) tai Khoa Xét nghiém
Huyét hoc, Bénh vién Hiru Nghi Viét Dirc.

Phwong phap: Nghién ciru thyc nghiém ng dung trén 45 cap mau bénh pham theo huéng dan
cua Vién Ti€u chudn Lam sang va Xét nghiém veé vige so sanh quy trinh do luong va uge tinh
d6 1&ch str dung mau tir nguoi bénh (CLSI-EP09c¢).

Két qua: SO luong tiéu cau trong huyét twong sau khi ly tim nhanh 1a 3,53 + 1,50 G/, tuong
duong vai ly tim thuong quy (3,45 + 1,58 G/1) v6i su khac bi€t khong co y nghla thong ké (p>
0,05). Két qua phan tich hoi quy tuyen tinh Passmg -Bablok va wdc tinh d6 léch tir biéu do khac
biét Bland-Altman cho thay d6 léch két qua cac xét nghiém PT-INR, APTT-r va fibrinogen gitra
hai phuong phép ly tim ndm trong gidi han chép nhan dugc.

Két luan: Két qua xét nghiém déng mau vong dau (PT, APTT va fibrinnoge) giita phuong phap
ly tam nhanh (2300g > 5 phut) va ly tdm thuong quy (1500g x 15 phat) khong khac biét. Co
thé st dung phuong phép ly tdm nhanh trong xét nghiém dong mau khan cap, dac biét 1a trong

truong hop bao dong do.

Tir khoa: So sanh phuong phap, CLSI-EP(09c, ly tdm nhanh.

1. PAT VAN DPE

Hién nay, trong cong tac cap ctru nguoi bénh tai cac cos¢
y té, trudc nhimng truong hop khan cip nhu bao dong do
(red code), khi su séng ctia ngudi bénh dugc tinh bang
phut [1] thi viéc thuc hién nhanh céc xét nghiém dong
mau vong dau: thoi gian prothrombin (prothrombin
time - PT), thoi gian thromboplastin timg phan hoat
hoa (activated partial thromboplastln time - APTT) va
ﬁbrlnogen (Fib) rat can thiét, giup bac sy lam sang dua
ra quyét dinh kip thoi diéu tri cho ngudi bénh [2] Tuy
nhién, cac xét nghiém nay thuong ton thoi gian, chu
yéu do khau ly tam (thuong la 1500g trong 15 phut
theo khuyén cdo ciia Vién Tiéu chuan Lam sang va Xét
nghiém (Clinical and Laboratory Standards Institute -
CLSI) [3].

Pé rat ngan thoi gian thuc hién xét nghiém, CLSI
khuyén cao phong xét nghiém c thé tu thiét 1ap phuong
phap ly tm nhanh (stat fuge) bang cach ting luc ly tim
va giam thoi gian ly tdm dén mac phu hop, bao dam

*Tac gia lién h¢

thu dugc huyet tuong ngheo tiéu cau voi s lugng tiéu
ciu trong huyet twong sau ly tdm duoi 10 G/1 [3], qua
d6 giam thoi gian thye hign xét nghlem ma khong anh
huong dén két qua xét nghiém ctia ngudi bénh.

Bénh vién Hitu ngh1 Viét Duc 1a bénh vién ngoa1 khoa
tuyen cudi, nguoi bénh thuong rat nang. D6i v6i truong
hop cip ctru khan cap, bénh vién da ban hanh Quy trinh
bao dong do, trong d6 yéu cau cac xét nghiém huyét hoc
phéi duge tra trong vong 20 phat tinh tir khi nhan mau
[4]. V6i quy trinh hién tai duoc thye hién tai Khoa Xét
nghiém Huyét hoc, thoi gian ly tim mau theo tiéu chuan
la 1500g trong 15 phut do d6 chi con lai 5 phut dé thyc
hién xét nghlem diéu nay tao ap lyc 16n cho nhén vién,
ddng thoi tiém an nguy co kéo dai thoi glan tra két qua,
dic biét trong truong hop cip ciru khan cép (red code).

Hién nay, Khoa Xét nghi¢m Huyet hoc, Bénh vién Hitu
nghi Viét Buc dang st dung may ly tam Kubota 4000
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ctia Nhat Ban, c6 thé cai dat dugc luc ly tam t6i da 1a
2300g va ly tam nhanh trong vong 5 phut. Tuy nhién,
khoa chua danh gia xac nhan li¢u ly tdim nhanh ¢ murc
2300g trong 5 phut c6 bao dam chat luong mau hay
khong, va két qua mot sé xét nghiém déng mau vong
dau c6 chinh xac hay khong. Do d6, chung t6i tlen hanh
nghién ctru nay nham danh gla tuong dong két qua xét
nghiém PT, APTT va Fib gita phuong phap ly tam
nhanh (2300g % 5 phut) va ly tdm thuong quy (1500g
x 15 phut) tai Khoa Xét nghiém Huyét hoc, Bénh vién
Hiru Nghi Viét Dtec.

2. POI TUQNG VA PHUONG PHAPNGHIEN CUU
2.1. DPéi twong, dia diém va thoi gian nghién ciru

- béi twong nghién cuu: mau méu tinh mach, chong
d6ng bang natri citrat 3,2%.

- Pia diém: Khoa Xét nghiém Huyét hoc, Bénh vién
Htru nghi Viét buc.

- Thoi gian: tir thang 3/2024 dén thang 12/2024.
2.2. Phuwong phap nghién ciu

- Thiét ké nghién ctru theo phwong phéap thuc nghiém
ung dung.

- C& mau va phuong phép chon mau:

+ C& mau: tong s6 45 cip mau bénh phim, trong do
¢6 40 cap mau lay tur 40 ngu’m bénh tinh nguyen tham
gia nghién cru va 5 cdp mau pha loang tur cac cap mau
ban dau (s6 mau pha loing khong vuot qua 20%, theo
CLSI-EP09c) [5].

+ Tiéu chuan lya chon: nguoi bénh dén kham tai cac
phong kham chuyén khoa, c6 chi dinh xét nghiém dong
mau va dong y tham gia nghién ctru.

+ Ti€u chuan loai trtr: cac mau huyét tuong duc, huyét
tuong vang sam, tan mau.

2.3. Phuong tién, ky thuit xét nghiém va tiéu chuin
stt dung trong nghién ciru

- Trang bi, dung cy: may ly tim Kubota 4000 (héng
Kubota, Nhat ban); may dém té bao tuy dong Advia
21201 (hang Siemens, Dirc); may dong mau ty dong
ACL TOP 750 LAS (héang IL, MJ) va cac hoa chat sinh
pham kém theo.

- Cac k¥ thuat xét nghiém: ) luong tiéu cau, PT, APTT
va dinh lugng Fib.

- Ngudng quyet dinh y khoa (QDYK) dugc xac dinh
theo “Hudng dan chan doan va diéu tri mot s6 bénh Iy
huyét hoc” do B9 Y té ban hanh [2].

- Tiéu chuan d6 léch téi da cho phép theo khuyén céo
cua Hiép hoi Hoa sinh 1am sang va Xét nghiém y khoa
chau Au (EFLM) [6].

2.4. Céc buwéc tién hanh nghién ctru
- Budc 1: Lay mau xét nghiém.
- Bude 2: Xét nghiém sb luong tiéu cdu trudce khi ly tam.

- Budc 3: Ly tim (mau s6 1: 1500g x 15 phat; mau sb
2:2300g x 5 phut).

- Budc 4: Xét nghiém luong tiéu cau trong huyét twong
sau ly tam.

- Budce 5: Thyc hién xét nghiém dong mau (PT, APTT,
Fib) cho 45 cap mau. Nhap két qua vao phan mém Med-
calc.

- Budc 6: So sanh s6 lugng tiéu cau ton du trong mau
huyét tuong sau ly tam.

- Buge 7: Str dung phan mém Medcalc, so sanh twong
dong két qua xét nghiém dong mau gita hai phuong
phép theo huéng din CLSI-EP09c, trinh tu nhu sau:

+Budc 7.1: So sanh bing biu d6 phén tin va md hinh
héi quy tuyén tinh.

+ Buéc 7.2: uwUc tinh d6 1éch tir mo hinh hdi quy Pass-
ing-Bablok.

+ Budc 7.3: So sanh bang biéu db khac biét Bland-Al-
tman.

+ Budc 7.4: Udc tinh do 1éch tir biéu dd khac biét.

- Bude 8: Panh gia két qua dg 1éch va phién g1a1 Kkét qua
tuong dong theo huéng dan CLSI-EP09¢ tmg voi cac
truong hop A, B, C, D, E [5], cu thé:

E

Zero bias

Bang 1. Phién gii két qua
do léch theo CLSI-EP09c

Fhan Két qui Két luan
oai
95%CI cua khac biét | Khong c¢6 su khac
trung binh c6 chura | biét mang y nghia
A |giatri0 thong ké giita hai
phuong phap do
Khac biét cho phép | Su khac biét gitra hai

co6 chira 95%CI cua
B | khéc bi€t trung binh

phuong phap nho
hon do léch toi da
cho phép véi 95%Cl
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Phan

loai Két qua

Két luan

Khoang khac biét
cho phép c6 chua
khac bi¢t trung binh
nhung khong chta
95%ClI

C6 thé chip nhan do
khac biét trung binh
nhung khong bao
dam d¢ tin cdy 95%
va s€ ¢6 mot s ket
qua khac biét dang ke

Khac biét trung binh
nam ngoai gidi han
tiéu chi khac biét cho
phép nhung 95%CI
cua khac biét trung
D |binh chira khac biét
cho phép

Khac biét né;n ngoai
tiéu chi chap nhén
nhung vi 95%CI c6
bao gom khac biét
cho phép nén van c6
thé két luan su khac
bi¢t gitra hai phuong
phép 1a chap nhén
duoc nhung 4o tin
cdy s€ nho hon tinh
hudng C

Khac biét trung binh
va 95%CI khac biét
trung binh nam ngoai
khoang chap nhan
E cua khac biét cho
phep

Khac bi¢t khong
dugc chap nhan:
phuong phap mai
khong thé thay the
phuong phép cti. Néu
ap dung can xay dung
khoang tham chiéu
va xem x&t nong do

QDYK

2.5. Pao dirc trong nghién ctru

Tuan thu moi quy dinh \gé dao duc trong nghién cuu
theo quy dinh cia BO Y té trong Thong tu 04/2020.

3.2. Két qua so sanh twong dong giira hai phwong
phap ly tam

3.2.1. Két qud so sanh sir dung biéu dé phan tin va mé
hinh hoi quy tuyén tinh

I
o
|

3. KET QUA NGHIEN CUU

3.1. }(ét qua so sanh sb lwong tiéu ciu trong miu
huyét twong sau ly tam

Bang 2. S6 lwgng tiéu ciu trudc va sau khi ly tim

Loai miu S6 lwong .xSﬁ l;rq’ng s
bénh pham | ™ | tidu cau (G/1) | fi€u cau dudi
¢nh p 10 G/l
Truge khily | 41 5307+ 694
tam (1)
Ly tdam nhanh
(2300g x5 |40 | 3,53+1,50 | 40/40 (100%)
phut) (2)
Ly tam thuong
quy (1500g x| 40 | 3,45+ 1,58 | 40/40 (100%)
15 phut) (3)
D, 0,327 (> 0,05)

Nhan xét: S6 lugng tiéu cau trong huyét twong sau ly
tdm nhanh 1a 3,53 + 1,50 G/1, twong duwong véi thuong
quy (3,45 £ 1,58 G/1) v6i khac bigt khong c6 y nghia
thong ké (p > 0,05).
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Nhén xét: Ket qua PT-INR, APTT-r va Fib gilta hai phuong phap ly tim twong quan tuyén tinh, cac diém két qua
phén bd déu v6i phuong trinh twong quan y = 0,00 + 1,0x ddi véi xét nghiém PT-INR, APTT-r va y = -0,03 + 1,0x
d6i voi xét nghiém Fib.

3.2.2. Két qud phan tich twong quan bang mé hinh héi quy Passing-Bablok
Bang 3. Két qua phén tich twong quan bing mé hinh hdi quy Passing-Bablok

o Pj dée 95%CI oz 95%CI Twong quan
Xét nghiém LN ik Giao diém . <z
(Slope) cua do doc cua giao diém r p
PT-INR 1,00 0,987 - 1,019 0,00 (-0,023) - 0,013 0,99 < 0,001
APTT-r 1,00 0,960 - 1,017 0,00 (-0,021) - 0,043 0,99 < 0,001
Fib 1,00 0,974 - 1,026 -0,03 (-0,093) - 0,027 0,99 < 0,001

Nhan xét: Két qua PT-INR, APTT-r va Fib _gitra hai phuong phap tuong quan chat ché véir = 0,99 (p < 0,001)
va tuong dwong nhau: 95%CI cua do déc déu bao gom gia tri 1 va 95%ClI ciia giao diém déu bao gom gia tr 0.

3.2.3. Két qua wérc tinh d 1éch tir md hinh hdi quy Passing-Bablok
Bang 4. Két qua wéc tinh d 1éch tir md hinh hdi quy Passing-Bablok

Xét nohiém Ngudng Do léch tai 95%CI do léch tai | D¢ léch cho Danh gia twong
g QbYK nguong QPYK | ngudng QPYK phép dong CLSI-EP09¢
1,20 0,000 (-0,010) - 0,004 0,02 A
PT-INR 2,00 0,000 (-0,018) - 0,018 0,04 A
3,00 0,000 (-0,302) - 0,035 0,06 A
1,25 0,000 (-0,012) - 0,004 0,04 A
APTT-r
2,50 0,000 (-0,059) - 0,023 0,07 A
1,00 -0,030 (-0,069) - 0,003 0,075 A
Fib (g/1) 2,00 -0,030 (-0,055) - 0,002 0,15 A
4,00 -0,030 (-0,915) - 0,042 0,30 A

Nhan xét: Tai ngudng QDYK khong c6 su khac biét co v nghla thong ké két qua PT-INR, APTT-r va Fib gitra
hai phuong phép ly tim v&i 95%CI d6 16ch ¢6 chira gia tri 0 va nam trong gidi han d6 1éch cho phép: twong dong
muc A theo phén loai CLSI-EP09c.

3.2.4. Két qud so sanh sir dung do thi khdc biét Bland-Altman

Y l # | . uk ‘
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(a) (b) (c)
Hinh 2. Biéu do so sanh khac biét PT-INR (a), APTT-r (b) va Fib (c) giira hai phwong phap

Nhan xét: Két qua PT-INR, APTT-r va Fib giira hai phuorng phép ly tam tuong duong nhau, sy khac biét khong

dang ké v6i 95%CI trung binh khéc biét déu bao gdm gié tri 0.
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3.2.5. Két qua wéc tinh dp léch tiv biéu do khdc biét

Str dung kiém dinh phan phdi chuan Shapiro-Wilk test: néu két qua d0 léch ting c@p phéan ph01 chuan thi st dung
g1a tri trung binh d€ ugce tinh dg 1¢ch, nguoc lai str dyng trung vi. Két qua ude tinh d¢ léch cac chi sé xét nghiém
giita hai phuong phap ly tdm cy thé nhu sau:

Biang 5. Két qué wéc tinh dé 1éch tir biéu dé khac biét

Do 1éch A 1A A 1A Danh gia
. o Klem dinh phan phdi A 95%CI dg léch trung | D¢ léch cho 3
Xét nghiém trung binh 3 N twong dong
chuén (Shaplro -Wilk) (%) binh (%) phép (%) CLSI-EP09¢
PT-INR Phén phdi chuan -0,0768 (-0,980) - 0,7444 2,0 A
APTT-r Phan phdi chuan -0,2605 (-0,890) - 0,3689 2,9 A
Fib Phan phdi chuan -1,1882 (-2,362) - (-0,015) 7.5 B

Nhan xét: Két qua ude tinh khac biét giita hai phuong
phap ly tam:

- Khong ¢6 sy khac biét mang y nghia thong ké gitra hai
phuong phap ly tam (twong dong muc A theo phan loai
CLSI-EP09c¢) dbi voi cac xét nghiém PT-INR, APTT-r
v61 95%Cl cua khac bi€t trung binh ¢6 chira gia tri 0 va
nam trong gidi han do Iéch toi da cho phép.

- Khac biét chip nhan dugc (tuong dong muc B theo
phan loai CLSI-EP09c¢) dbi véi két qua xét nghlern Fib
gitra hai phuong phap ly tam v6i 95%CI cta khac bigt
trung binh khong bao goém gia tri 0 va nam trong gidi
han d6 1éch ti da cho phép.

4. BAN LUAN

So sanh trong dong két quaxétnghiém g1u:a cac phuong
phap 1a ky thuat can thiét trudc khi ap dung phuong
phap méi trén mau nguoi bénh. Nghién ctru dugc thuc
hién tai Khoa Xét nghiém Huyé€t hoc, Bénh vién Hiru
nghi Viét Dtrc nham so sanh két qua cua mot s6 xét
nghi¢m dong mau vong dau (PT, APTT, Fib) khi dugc
ly tdm nhanh ¢ 2300g x 5 phut va thuong quy ¢ 1500g
x 15 phut. Muc do twong dong gitra hai phwong phap
s€ gitip phong xét nghiém xem xét li€u c6 ap dung dugc
phuong phép ly tam nhanh hay khong, gitp giam thoi
gian thyc hién xét nghiém, dédc biét trong truong hop
cép ciru khan cép (bao dong do).

Nghlen ctru duogc thlet ke theo hu’ong dan CLSI-EP09¢
voi dbi tugng 1a mau ldy tir nguoi bénh tinh nguyen
déy 1a ngudn mau Iy tuong cho so sanh vi la mau thye
té tai phong xét nghlem Tong s6 cap mau so sanh 1a
45 cap, trong d6 c6 40 cap mau tur ngum bénh va 5 cap
mau dugc pha loang tur nhu'ng cap mau ban dau (chlem
12,5%). Viéc pha lodng mau glup chung t6i c6 thé danh
gi4 tinh twong dong ¢ cac mirc nong do khac nhau, bao
dam do bao phu khoang do. Nhu vay nghlen clru da
thyc hién dung theo huong dan EP09c cua CLSL: tbi
thiéu 40 cip mau va s6 lugng mau pha loing khong
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vuot qua 20% [5].

Vé chat luong mau sau khi ly tdm nhanh, bang 2 cho
thdy s6 luong tiéu cau nén trude ly tim cua cac mau
nghién ctru 12 230,7 + 69,4 G/1. S6 lugng tiéu cau trong
huyét tuong sau ly tdm nhanh 1a 3,53 £ 1,50 G/I1, twong
duong voi ly tam thuong quy (3,45 + 1,58 G/1) v6i khac
biét khong c6 ¥ nghia thong ké (p > 0 05) Theo hudng
dan CLSI-H21AS, trong truong hop can rat ngan thoi
gian ly tam, phong xét nghiém c6 thé ap dung phuong
phap ly tdm nhanh (stat fuge) do phong xét nghiém tur
xay dung nhung can bao dam chat luong mau voi sb
lugng tiu cau t6i vu 1a dudi 10 G/1 va can thuc hién
danh gia xac nhén truge khi ap dyng trén mau nguoi
bénh [3 [ ]. Két qua nghién ctru ¢ bang 2 cho thiy 100%
cac mau huyet tu'ong sau ly tdm nhanh ¢ 2300g trong
5 phut déu c6 tiéu cau dudi 10 Gl. Két qua cua ching
toi twong duong voi ket qua nghién ctu cua Sultan A
(2010): ty 1€ mau co ticu cau trén 10 G/1 rat thap (1/46
méu = 2%) khi danh gi4 s6 lugng tiéu cau ton du sau
ly tdm nhanh ¢ 2500-3000g trong vong 5 phat [7].

Trén thyc té, tidu chuan sd luong tiéu cau dudi 10 G/l
thuorng ap dung cho nhitng xét nghiém dong mau cho
ngudi bénh dang diéu tri khang dong heparln héi chtiing
antlphospholtpld va mot s0 bénh 1y dong mau khac [8].

Tuy nhién, do6i voi nhiing truong hop khong 15 tién s
bénh Iy dong mau, hodc trong truong hop cap ciru khan
cap, de loai bo nguyen nhén sai s6 xét nghiém thi viéc
ap dung tiéu chuén tiéu cau dudi 10 G/11a can thiét. Vi
yéu cau vé chit lugng mau nhu vdy, mau huyét twong
sau ly tim nhanh trong nghién c(ru ctia chung t6i da bao
dam du tiéu chudn chat lugng dé thyuc hién xét nghlem
d6ng mau vong dau (PT, APTT va Fib) theo khuyén cao
CLSI-H21A5 [3].

Theo huéng dan CLSI-EP09c, phan tich ket qua cua
thuc nghiém so sanh phuong phap bao gbdm biéu do
phén tan (scatter plot), biéu d6 khac biét (dlfference
plot) két hop véi thong k& udc tinh do 1éch va khoang
tin cay 95%CI cua cac gia tri do [5].

Biéu d6 phan tan mo ta su thay doi theo cap gia tri do



N.T. Hanh et al. / Vietnam Journal of Community Medicine, Vol. 66, Special Issue 1, 37-44

luong. Két qua quan sat truc quan biéu d6 phan tan &
hinh 1 (a, b, ¢) cho thay céc két qua thue nghiém so sanh
phuong phap dbi véi xét nghiém PT- INR, APTT-r va
Fib tuvong dwong nhau: tuong quan tuyen tinh, cac gla
tri phan ph01 déu trén khoang do va rat it gia tri ngoal
lai. Két qua nay tuong tu voi két qua nghién ctru ciia
Chandler E va cong sy (2018) khi so sanh ly tdm nhanh
¢ 1300g x 3 phut va ly tdm thuong quy ¢ 1500g x 20
phut [9].

K§ thuat phan tich hdi quy Passmg -Bablok voi gia
thuyét hai phuong phap ¢6 moi quan hé tuyén tinh dé
tim ra moi tuong quan y = ax + b, trong d6 a la do déc,

b 1a giao diém. Hai phuong phap duoc xem la khong
6 sy khac biét khi khoang tin cay 95%CI cua do dbc
(a) bao g6m gia tri 1 va khoang tin cdy 95%CI cua giao
dlem (b) bao gom gia tri 0. Khi a gan tién dén 1vabgan
tién dén 0 thi phuong trinh y =ax +b dan tién dén y =
x. Két qua & bang 3 cho thay céac xét nghlem PT, APTT
va Fib tuorng quan chat ché véir = 0,99 va p < 0,001.

Khong ¢6 su khac biét két qua PT-INR, APTT-r va Fib
gitra hai phuong phap: 95%CI do doc déu bao gom gla
tri 1 va 95%CI giao diém déu bao gom gia tri 0. Két qua
nghlen clru cua chung t6i twong tu két qua nghién ciru
cua Quirke W va cong su khi so sanh xét nghi¢m PT,
APTT va Fib gitra phuong phap ly tdm nhanh (4000g x
5 phut) va ly tdm thuong quy (2000g * 10 phut): twong
quan chat ch€ voi hé so tu'ong quan r tir 0,98 dén 0,99;

95%CI cua do déc ‘bao gbm gia tri 1 va giao diém bao
gom gié tri 0 cho tat ca 3 loai xét nghiém PT, APTT va
Fib [10]. Két qua tuong tu cung dugc tim thiy trong
nghién cuu cua Boissier E va cong su (2016) khi so
sanh ly tam nhanh ¢ 4500g % 2 phut véi thuong quy o
2200g *x 15 phat [11].

U'éc tinh d6 1éch tir md hinh hdi quy tuyén tinh: khuyén
cdo CLSI-EP09c dua ra tiéu chi danh gia sy khac biét
gilra hai phuong phap véi do 1éch dugc chap nhan va
phan loai két qua theo 5 mirc do tuong déng 1a A, B, C,
D va E, trong d6 A la mirc d§ chap nhan cao nhat con
Ela khong chap nhan duoc [5]. Két qua nghién ctru ¢
bang 4 cho thay tai cac ngudng QDYK, khong c6 sy
khac biét co y nghia thong ké ket qua PT-INR, APTT-r
va Fib glua hai phuong phap ly tdm v6i 95%CI do lech
c6 chua gia tri 0 va nam trong gioi han dg Iéch cho
phep (truong hop A theo phén loai CLSI-EP09c¢), diéu
nay c6 nghia két qua cac xét nghiém trén khi thuc hién
bang hai phuong phép ly tim tuong dong, khong co sy
khac biét dang ké. Viéc danh gia sy khac biét két qua xét
nghiém gilra hai phuong phép tai ngudng QDYK c6 y
ngh1a quan trong, gitip bao dam tinh chinh xac cua ket
qua khi thuc hién bang phuong phép ly tdm nhanh, qua
do gitip bac sy 1am sang dua ra quyét dinh kip thoi dé
diéu tri cho nguoi bénh.

So sanh bang d0 thi khac biét va udc tinh do 1éch tir bleu
d6 khéc biét: do thi khac biét Bland- Atlman c6 thé kiém
tra mot cach tryc quan dé xac dinh méi lién hé co ban
clia cac bién, néu cac diém biéu dién sy khac biét phan
b dong déu va trung binh hoic trung vi cac gla tri khac
biét gan gia tri 0 thi hai phuong phap khong c6 su khac

biét [5]. Két qua quan st tryc quan trén dd thi khac biét
0 hinh 2 (a b, ¢) cho thiy khong c6 su khac biét dang
ké két qua PT-INR, APTT-r va Fib gitra hai phuong
phap ly tim: cac diém gia tri phan bb dong déu, 95%CI
trung binh khéc biét bao gdm gi4 tri 0. Bang 5 cho thiy
do 1éch timg cap cua cac xét nghlem gilra hai phuong
phéap phan phdi chuan khong co6 su khac bi¢t mang y
nghia théng ké két qua xét nghlem gitra hai phuong
phap ly tam, trong d6: PT-INR va APTT-r tuong dong
muc do A theo phan loai CLSI-EP09¢ v6i 95%CI cua
khéc bi¢t trung binh ¢6 chtra gid tri 0 va nam trong gidi
han d6 1&ch ti da cho phép; Fib tuong dong mue d6 B
v6i 95%CI cua khac biét trung binh khong bao gdm gia
trj 0 va nim trong gidi han do 1éch téi da cho phép. So
Vi cac nghlen ctru khac, mac du lyc va thoi gian ly tim
duoc cai dat cho 1y tam nhanh khong gidng nhau, song
két qua nghlen cuu cia chung t6i ciling tuong tu cac
nghién ctu cua Quirker W, Boissier E va Suchsland J
[10], [11], [12]. Cac nghién ciru déu dong thudn phuong
phép ly tdm nhanh (stat fuge) c6 thé duogc su dung mot
cach an toan, riit ngan thoi gian tra k;t qua, gitp ich
cho nguoi bénh trong cac truong hop cap ctiru khan cap.

5. KET LUAN

Két qua xét nghiém déng mau vong dau (PT, APTT va
Fib) gilra phuong phép ly tdm nhanh (2300g x 5 phnt)
va thuong quy (1500g x 15 phut) tuong dong voi sy
khac biét khong coOy nghla thong ké. Két qua nghién
clru cing ¢6 thém cho vigc ¢6 thé st dung ly tdm nhanh
trong truong hop khan cip bao dong do, can tra két qua
x¢ét nghiém trong vong 20 phut.
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