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ARTICLE INFO ABSTRACT 

Received:  18/8/2024 In this study, we investigated the factors causing red blood cell 

storage damage including reduced red blood cell deformability and 

the percentage of red blood cell volume in the blood. To examine the 

reduction in red blood cell deformability, we calculated the 

percentage of abnormal red blood cells and the percentage of packed 

cell volume in the blood. The average abnormal red blood cell rate in 

rabbits at glycerin 37% was the lowest compared to the glycerin of 

30%, 43% and 50% (p<0.05). The average percentage of packed cell 

volume in glycerin 37% was 12.0 ± 2.6, higher than that in glycerin 

50% at 9.3 ± 3.9 (p<0.05). Rabbit red blood cells in medium with 

glycerin 37% had the lowest percentage of abnormal red blood cells, 

the average percentage of packed cell volume in the blood was greater 

than 50% (p<0.05). At high concentrations of glycerin (40%, 50%) 

there was an increase in red blood cell enlargement combined with a 

decrease in the percentage of packed cell volume in the blood, 

indicating hemolysis at these concentrations. 
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THÔNG TIN BÀI BÁO TÓM TẮT 

Ngày nhận bài:  18/8/2024 Trong nghiên cứu này, chúng tôi tìm hiểu các yếu tố gây nên tổn 

thương lưu trữ hồng cầu bao gồm giảm sự biến dạng hồng cầu và tỷ 

lệ phần trăm thể tích hồng cầu trong máu. Để khảo sát sự giảm biến 

dạng hồng cầu, chúng tôi tính tỷ lệ phần trăm hồng cầu bất thường và 

tỷ lệ phần trăm thể tích hồng cầu trong máu. Trung bình tỷ lệ bất 

thường hồng cầu thỏ ở nồng độ glycerin 37% thấp nhất so với các 

nồng độ 30%, 43% và 50% (p<0,05). Trung bình tỷ lệ phần trăm thể 

tích hồng cầu thỏ trong môi trường glycerin 37% là 12,0 ± 2,6 cao 

hơn so với hồng cầu trong môi trường glycerin 50% là 9,3 ± 3,9 

(p<0,05). Hồng cầu thỏ trong môi trường có nồng độ glycerin 37% 

có tỷ lệ hồng cầu bất thường thấp nhất, tỷ lệ phần trăm thể tích hồng 

cầu trong máu trung bình lớn hơn 50% (p<0,05). Ở nồng độ glycerin 

cao (40%, 50%) xuất hiện hồng cầu bị phình to kết hợp với tỷ lệ phần 

trăm thể tích hồng cầu trong máu giảm chứng tỏ có tan máu ở những 

nồng độ này. 
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1. Đặt vấn đề 

Glycerin là một chất có tính thẩm thấu cao, hòa tan trong lipid và có thể đi qua màng tế bào 

bằng cách khuếch tán đơn giản, theo gradient nồng độ [1]. Trong một nghiên cứu trước đây, việc 

sử dụng công thức dựa trên glycerin bằng đường uống ở cừu cái gây ra sự gia tăng đáng kể nồng 

độ glycerin trong tuần hoàn (từ 14,19 đến 289,8 mg/dL) và độ thẩm thấu huyết tương (từ 0,316 

đến 0,378 osmol/kg) [1]. Những thay đổi này có liên quan đến sự thay đổi đáng kể về chỉ số hồng 

cầu bao gồm thay đổi hình dạng (tăng thể tích hồng cầu và độ rộng phân bố). Bên cạnh đó, 

glycerin còn là chất bảo vệ lạnh hấp dẫn đối với hồng cầu vì nó tương đối không độc ở nồng độ 

cao và dễ dàng thấm vào tế bào ở 37oC [2]. Quá trình bổ sung glycerin vào hồng cầu đóng gói 

(glycerin hóa) được thực hiện bằng cách thêm glycerin với một nồng độ nhất định và sau đó để 

lạnh. Glycerol có thể đi qua màng tế bào và đi vào tế bào chất, sau đó nó sẽ tạo ra một môi 

trường siêu thẩm thấu để ngăn ngừa giải phóng chất lỏng ra khỏi tế bào. Một số nghiên cứu cho 

thấy rằng HC khi được bảo quản ở nhiệt độ từ 1-6oC với sự có mặt glycerin xuất hiện những “tổn 

thương lưu trữ” và điều này ít thấy khi bảo quản lạnh đông HC [1]. Hơn nữa, vấn đề tổn thương 

lưu trữ được xem xét đồng thời từ quan điểm hoàn toàn thực tế (kiểm soát chất lượng của các đơn 

vị hồng cầu đóng gói), tối ưu hóa quy trình lưu trữ… và quan điểm khoa học (xác định các cơ chế 

đằng sau hiện tượng này,…).  

Trong thập kỷ hiện tại, số lượng công trình dành cho việc nghiên cứu những vấn đề tổn 

thương lưu trữ HC, trong đó nghiên cứu những thay đổi về khả năng biến dạng của hồng cầu 

trong quá trình bảo quản và xác định các yếu tố ảnh hưởng đến quá trình này đã tăng lên đáng kể 

[3]-[5]. Vai trò sinh lý chính của tế bào HC là cung cấp oxy cho các mô. Để thực hiện nhiệm vụ 

này, một trong những đặc tính quan trọng của HC là khả năng biến dạng để thích nghi với các 

điều kiện dòng chảy trong lưu thông máu thay đổi động để giảm thiểu khả năng chống lại dòng 

chảy của chúng. Điều này đặc biệt quan trọng khi HC theo dòng chảy đi qua các mao mạch, vốn 

hẹp hơn so với hồng cầu. Giảm khả năng biến dạng (tăng độ cứng) dẫn đến suy giảm tưới máu và 

phân phối oxy đến các mô ngoại vi [6]. Do đó, giảm khả năng biến dạng HC đã được công nhận 

là một chỉ số nhạy cảm về chức năng của HC. Giảm khả năng biến dạng của HC là thước đo tiềm 

năng về khả năng sống của tế bào chịu những thay đổi về hình thái, cấu trúc và chức năng, đồng 

thời cung cấp những hiểu biết có giá trị về sinh lý, sinh học tế bào và sinh học trong điều kiện sinh 

lý bệnh. Có nhiều phương pháp và kỹ thuật hiện đại khác nhau đã được sử dụng để nghiên cứu khả 

năng biến dạng của HC có thể được tìm thấy [7]. Giảm khả năng biến dạng HC biểu hiện bằng sự 

biến đổi hình dạng tế bào, biến đổi màng tế bào hoặc sự biến đổi thành phần tế bào chất. Các quá 

trình trên có thể xảy ra do môi trường lưu giữ hồng cầu, các tình trạng bệnh lý khác nhau hoặc là 

một phần của quá trình lão hóa bình thường của HC (in vitro hoặc in vivo). Khi khả năng biến dạng 

giảm, HC có thể xuất hiện các hình thái bất thường như: tế bào gai, tế bào hình elip, tế bào sừng, tế 

bào hình cầu. Với các hình dạng thay đổi này, thể tích của HC có thể thay đổi hay không. Điều này 

có thể nhận biết được khi tính tỷ lệ phần trăm thể tích HC trong máu (packed cell volume, PCV hay 

giá trị hematocrit) vì giá trị PCV phụ thuộc vào số lượng và kích thước của HC [8]. 

Từ các nghiên cứu trước đây và trong điều kiện phòng thí nghiệm nhỏ với trang thiết bị đơn 

giản, chúng tôi hy vọng vẫn có thể nhận diện được những tổn thương lưu trữ HC trong môi 

trường glycerin ở 4oC bằng cách xác định sự thay đổi số lượng HC bình thường, khả năng biến 

dạng HC và tỷ lệ phần trăm thể tích HC trong máu. Trong đó, số lượng hồng cầu có thể được đại 

diện bằng nồng độ hồng cầu, hematocrit, hoặc thể tích khối hồng cầu [8]. 

2.  Phương pháp nghiên cứu 

Đây là loại nghiên cứu thử nghiệm. Trong nghiên cứu này, hồng cầu thỏ trong ống nghiệm có 

chất chống đông được bổ sung glycerin với các nồng độ khác nhau, sau đó HC được bảo quản 

lạnh ở 4oC theo thời gian. Sau đó các mẫu được đem đi đo một vài chỉ số HC. 

Lấy máu và chuẩn bị mẫu 
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Các con thỏ được dùng trong thí nghiệm này là các con thỏ nhà (Oryctolagus cuniculus) được 

cung cấp bởi Viện Y Tế Công cộng Thành phố Hồ Chí Minh (TP.HCM). Các con thỏ này có độ 

tuổi từ 15-24 tháng tuổi, được nuôi trong chuồng gỗ (80 cm x 70 cm x 65 cm). Chúng tôi tiến 

hành lấy máu tại tĩnh mạch rìa tai hay động mạch nhĩ thất trung tâm [9]. Số lượng máu thỏ được 

lấy mỗi lần để thí nghiệm khoảng 1 lần/con/ngày, mỗi lần khoảng 1 ml. Tiêu chuẩn nhận vào: số 

lượng tế bào HC cho mỗi mẫu thí nghiệm phải đạt 5,46-7,94 (x106/µL) [8]. Mẫu máu được thu 

thập vào một ống có chất chống đông máu là EDTA. Các thông số huyết học được đánh giá tốt 

nhất trên một mẫu máu được lấy mới và không bị tan máu hoặc vón cục [9]. 

Quan sát sự biến đổi sự thay đổi khả năng biến dạng của HC 

Chúng tôi tiến hành khảo sát phản ứng của HC theo thời gian (1-21 ngày) trong các môi 

trường có nồng độ glycerin (V/V) lần lượt là 30%, 37%, 43%, 50% và nhiệt độ thấp (4oC). Ở mỗi 

nồng độ, chúng tôi khảo sát sự thay đổi khả năng biến dạng của HC bằng cách xác định tỷ lệ 

phần trăm tế bào bất thường bằng phương pháp đếm tế bào và tỷ lệ phần trăm thể tích HC trong 

máu bằng cách đo thông số Hct. Các thí nghiệm được lặp lại 5 lần cho mỗi một nồng độ glycerin. 

Thiết bị để ủ máu ở nhiệt độ 4oC là tủ lạnh Sharp SJ-16V-SL. 

Phương pháp đếm tế bào HC trên kính hiển vi  

Xác định tỷ lệ tế bào bất thường bằng cách đếm tổng số lượng HC và số lượng HC bất thường 

(tế bào gai, tế bào hình elip, tế bào sừng, tế bào hình cầu) có trong 1 mm3 máu thỏ bằng buồng 

đếm HC Neubauer (Xuất xứ: Hirschmann). Các mẫu cần đếm được pha loãng sao cho trong mỗi 

ô nhỏ của buồng đếm có khoảng 5-10 tế bào.  

Gọi A là số lượng tế bào đếm được trong 80 ô nhỏ 

Số lượng tế bào trong 1 mm3 máu thỏ được tính theo công thức: [10]  

A x 4000 x Độ pha loãng /5 x 16 

Tỷ lệ phần trăm HC bất thường = Số lượng HC bất thường/tổng số lượng tế bào HCx100% 

Kính hiển vi được sử dụng là kính hiển vi Olympus cx21 

Phương pháp xác định tỷ lệ phần trăm thể tích HC trong máu (PCV) 

Phương pháp xác định tỷ lệ phần trăm thể tích HC trong máu (PCV) hay Hematocrit (Hct) 

được xác định bằng cách dùng phương pháp đo thể tích hồng cầu (microhematocrit method). Thể 

tích khối hồng cầu là thể tích mà khối hồng cầu chiếm chỗ so với lượng máu toàn phần đã biết, 

khi máu được chống đông (EDTA) và dùng lực ly tâm (tốc độ 10.000 vòng/phút trong 5 phút) 

làm HC lắng xuống thành khối [8]. 

Ống nghiệm có chứa sẵn EDTA do Công ty Cổ phần vật tư Y Tế Hồng Thiện Mỹ cung cấp 

Công thức tính PCV: [8] 

PCV = chiều cao cột tế bào hồng cầu/chiều cao máu toàn phần x100% 

Thiết bị được sử dụng ở đây là máy ly tâm mao quản HERMLE. 

Xử lý số liệu thống kê 

Sử dụng phần mềm R để xác định trung bình tỷ lệ HC bất thường và trung bình PCV theo các 

nồng độ glycerin. Dùng kiểm định T-test bắt cặp so sánh trung bình tỷ lệ hồng cầu bất thường và 

PCV giữa các nồng độ. Sự khác biệt có ý nghĩa thống kê khi p<0,05. 

3. Kết quả và bàn luận 

3.1. Tỷ lệ phần trăm hồng cầu bất thường  

Chúng tôi tiến hành đánh giá sơ bộ việc giảm khả năng biến dạng HC thỏ thông qua quan sát 

các hình thái HC thỏ xuất hiện khi máu thỏ được để trong môi trường không có glycerin và có 

glycerin. Trong nghiên cứu này, chúng tôi nhận thấy có sự khác biệt về hình thái tế bào khi ở môi 

trường không có glycerin và có glycerin với nồng độ glycerin là 37% và 43%. 
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Hình 1. Hình thái hồng cầu thỏ bình thường và biến dạng được quan sát ở kính hiển vi có độ phóng đại x40 

 (A- Tế bào gai; E- Tế bào da gai; EL- Tế bào hình elip; L- Tế bào nước mắt; SCH- Tế bào mảnh vụn) 

Dựa theo [11], chúng tôi nhận thấy khi không bổ sung glycerin, tất cả HC thỏ đều có hình 

dạng bất thường với đầy đủ các dạng (Hình 1). Trong môi trường glycerin 30%, ít tế bào HC bình 

thường, không có tế bào dạng gai (A hoặc E) nhưng có xuất hiện nhiều tế bào dạng SCH. Trong 

môi trường glycerin 37%, đa số HC bình thường, chỉ có lác đác một vài tế bào dạng SCH. Ở môi 

trường glycerin 43%, đa số các HC bất thường nhưng không có tế bào gai và đặc biệt có xuất 

hiện những tế bào HC bị phình to (Hình 1). Ở môi trường glycerin 50% có kết quả tương tự như 

ở môi trường 43%. Bằng các quan sát hình thái bất thường của HC thỏ, chúng tôi có thể sơ bộ 

nhận thấy rằng ở nồng độ glycerin 37%, số lượng các loại HC biến dạng ở mức thấp nhất trong 

số 4 loại nồng độ glycerin. 

Tuy nhiên trong nghiên cứu này, để khẳng định sự biến đổi hình thái HC khi ở nồng độ 

glycerin 37% là thấp nhất, chúng tôi tiến hành so sánh tỷ lệ hồng cầu thỏ bất thường và tỷ lệ phần 

trăm thể tích HC trong máu ở nồng độ glycerin 37% với các nồng độ glycerin 30%, glycerin 

43%, glycerin 50% và giữa các nồng độ với nhau (Bảng 1 và Bảng 2). Mỗi một nồng độ glycerin, 

chúng tôi khảo sát theo 5 cột mốc thời gian (ngày thứ 1, 4, 7, 14, 21). 

Bảng 1. So sánh tỷ lệ hồng cầu thỏ bất thường theo các nồng độ glycerin 

Nồng độ 
Số ngày 

đánh giá 

Trung bình ± Độ 

lệch chuẩn 

Nhỏ nhất - Lớn 

nhất 
p* KTC95% 

Glycerin 37% 5 13,71 ± 7,52 4,29-23,42  4,37-23,05 

Glycerin 30% 5 23,01±11,73 9,94-37,41 0,023 8,44-37,57 

Glycerin 43% 5 22,57± 13,13 8,76-39,6 0,038 6,26-38,87 

Glycerin 50% 5 24,70 ± 13,25 11,73-42,38 0,020 8,23-41,17 

Ghi chú: *Kiểm định T-test bắt cặp so sánh trung bình tỉ lệ hồng cầu bất thường giữa các nồng độ 30%, 

43%, 50% với 37%. 

Trung bình tỉ lệ HC bất thường ở cả 5 ngày trong môi trường glycerin 37% là 13,7 ± 7,5 thấp 

hơn có ý nghĩa thống kê so với nhóm thỏ dùng glycerin 30% (với tỉ lệ trung bình là 23,0 ± 11,7), 

p<0,05.  

Trung bình tỉ lệ HC bất thường ở cả 5 ngày trong môi trường glycerin 37% là 13,7 ± 7,5 thấp 

hơn có ý nghĩa thống kê so với nhóm thỏ dùng glycerin 43% (với tỉ lệ trung bình là 22,6 ± 13,1), 
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p<0,05. Trung bình tỉ lệ HC bất thường ở 5 ngày của HC trong môi trường glycerin 37% là 13,7 

± 7,5 thấp hơn có ý nghĩa thống kê so với nhóm thỏ dùng glycerin 50% (với tỉ lệ trung bình là 

24,7 ± 5,9), p<0,05.  

Không có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê giữa tỉ lệ HC bất thường trung bình ở 5 ngày trong 

môi trường glycerin 30% với môi trường glycerin 43%, p>0,05. Không có sự khác biệt có ý 

nghĩa thống kê giữa tỉ lệ HC bất thường trung bình ở 5 ngày trong môi trường glycerin 30% với 

môi trường glycerin 50%, p>0,05. Không có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê giữa tỉ lệ HC bất 

thường trung bình ở 5 ngày trong môi trường glycerin 43% với môi trường glycerin 50%, p>0,05. 

Kết quả tại bảng 1 cho thấy trung bình tỉ lệ bất thường hồng cầu thỏ ở nồng độ glycerin 37% 

thấp nhất so với các nồng độ 30%, 43% và 50%. Sự khác biệt có ý nghĩa thống kê với p<0,05.  

Tuy nhiên, trong môi trường có bổ sung glycerin 37%, tỉ lệ hồng cầu thỏ bất thường có sự gia 

tăng theo thời gian, cao nhất ở ngày 21 (Hình 2). 

 
Hình 2. Tỉ lệ hồng cầu thỏ bất thường theo các ngày ở nồng độ glycerin 37% 

Sự giảm khả năng biến dạng của HC đồng nghĩa với sự thay đổi hình dạng tế bào. Tính biến 

dạng của hồng cầu chủ yếu bị ảnh hưởng bởi cơ học và các yếu tố hình học của tế bào như diện 

tích và thể tích bề mặt tế bào, độ đàn hồi và độ nhớt của màng tế bào, thể tích và độ nhớt của bào 

tương [3]. Hơn nữa, đây còn có thể là một phần của quá trình lão hóa hồng cầu bình thường (in 

vitro hoặc in vivo) [3]. Một nghiên cứu đã sử dụng glycerin trong bảo quản lạnh HC (-10 đến -

60oC) với hai loại nồng độ: glycerin thấp (nồng độ từ 15–20%), glycerin cao (nồng độ từ 40%-

50%) [12]. Trong nghiên cứu này, chúng tôi cũng sử dụng glycerin là chất để bảo quản HC ở -

4oC với 4 nồng độ lần lượt là 30%, 37%, 43% và 50% để xem xét phản ứng của HC theo thời 

gian. Các mốc thời gian trong nghiên cứu này là ngày 1, 4, 7, 14, 21 tương tự như các mốc thời 

gian trong nghiên cứu về số lượng tế bào và đặc tính tế bào của các tế bào hồng cầu suy giảm như 

thế nào trong thời gian lưu trữ [13]. 

Trước khi cho tiếp xúc với glycerin, HC thỏ được quan sát dưới kính hiển vi (KHV) quang 

học để đảm bảo là HC bình thường, có hình đĩa lõm hai mặt. Do vậy, những hình dạng HC khác 

xuất hiện được xem là HC bất thường hay HC giảm khả năng biến dạng.  

Ban đầu chúng tôi quan sát và ghi nhận hình thái HC thỏ khi máu không có glycerin được để 

4oC trong 1 ngày thì thấy HC có đầy đủ các kiểu biến dạng. Khi bổ sung glycerin với các nồng độ 

khác nhau, chúng tôi nhận thấy rằng ở tất cả các nồng độ glycerin không có xuất hiện tế bào dạng 

gai. Điều này cũng đúng với nhận định của một vài nghiên cứu cho thấy glycerin được sử dụng 

để bảo vệ các tế bào hồng cầu khỏi bị hư hại, bằng cách chống lại sự mất nước của tế bào và duy 

trì áp lực thẩm thấu [14]. Glycerin cũng làm giảm điểm đóng băng của hệ thống, điều này có thể 

giúp giảm thiểu sự rò rỉ các thành phần bên trong tế bào ra ngoại bào [14]. Tiếp tục quan sát, 

chúng tôi nhận thấy rằng ở nồng độ glycerin 37%, tỷ lệ HC bất thường là thấp nhất (p<0,05). 

Điều này cũng trùng khớp với hình dạng của HC thỏ mà chúng tôi quan sát được trong môi 

trường glycerin 37% là bình thường nhất; còn ở các nồng độ cao như glycerin 43% và glycerin 

50%, bên cạnh có nhiều tế bào bất thường còn xuất hiện những HC bị phình to. Một nghiên cứu 

phản ứng của HC cừu khi tiếp xúc với glycerin cho thấy rằng độ thẩm thấu của môi trường tăng 

tỷ lệ thuận với nồng độ glycerin. Do đó, khi nồng độ glycerin môi trường tăng cao, glycerin đi 
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vào tế bào HC gây ra hiện tượng hút nước làm xuất hiện một số HC bị phình. Điều này làm cho 

mật độ tế bào giảm, tỷ lệ HC bất thường tăng ở nồng độ glycerin 40% và glycerin 50%. Mặc dù ở 

nồng độ glycerin 37% có tỷ lệ HC bất thường là thấp nhất nhưng theo thời gian lưu trữ tỷ lệ HC 

bất thường tăng lên. Điều này cũng phù hợp với một số lượng lớn các nghiên cứu được công bố, 

bất kể phương pháp đo nào, việc lưu trữ HC đều làm giảm độ biến dạng trong ống nghiệm [6]. 

3.2. Tỷ lệ phần trăm thể tích hồng cầu trong máu 

Khi ở nồng độ glycerin 37%, tỷ lệ HC bất thường là thấp nhất so với các nồng độ còn lại. Điều 

này đặt ra câu hỏi là liệu rằng sự xuất hiện các hình dạng bất thường có liên quan gì đến tỷ lệ phần 

trăm thể tích HC trong máu không. Để giải thích đầy đủ nhất về sự thay đổi của hồng cầu cần phải 

phối hợp thêm các thông số khác của huyết đồ như PCV hay Hematocrit [8]. Do đó, chúng tôi tiến 

hành xác định thêm chỉ số PCV của máu thỏ theo các nồng độ glycerin và thời gian.   

Bảng 2. Giá trị PCV ở máu thỏ theo các nồng độ glycerin (Đơn vị:%) 

Nồng độ Số ngày đánh giá Trung bình ± Độ lệch chuẩn Nhỏ nhất - Lớn nhất 

Glycerin 30% 5 10,87 ± 4,08 6,28-15,04 

Glycerin 37% 5 12,05±2,65 8,93-14,91 

Glycerin 43% 5 10,5± 4,02 6-14,99 

Glycerin 50% 5 9,29 ± 3,86 5,51-14,88 

Trung bình PCV của máu thỏ ở các lần đo trong môi trường Glycerin 30% là 10,9 ± 4,1 thấp 

hơn so với nhóm thỏ dùng Glycerin 37% là 12,0 ± 2.6. Tuy nhiên, sự khác biệt chưa có ý nghĩa 

về mặt thống kê (p>0,05). 

Trung bình PCV của máu thỏ ở các lần đo trong môi trường Glycerin 30% là 10,9 ± 4,1 cao 

hơn so với nhóm thỏ dùng Glycerin 43% là 10,5 ± 4,0. Sự khác biệt có ý nghĩa thống kê 

(p<0,05). 

Trung bình PCV của máu thỏ ở các lần đo trong môi trường Glycerin 30% là 10,9 ± 4,1 cao 

hơn so với nhóm thỏ dùng Glycerin 50% là 9,3 ± 3,9. Tuy nhiên, sự khác biệt chưa có ý nghĩa về 

mặt thống kê (p>0,05). 

Trung bình PCV của máu thỏ ở các lần đo trong môi trường Glycerin 37% là 12,0 ± 2,6 cao 

hơn so với nhóm thỏ dùng Glycerin 43% là 10,5 ± 4,0. Tuy nhiên, sự khác biệt chưa có ý nghĩa 

về mặt thống kê (p>0,05). 

Trung bình PCV của máu thỏ ở các lần đo trong môi trường Glycerin 37% là 12,0 ± 2,6 cao 

hơn so với nhóm thỏ dùng Glycerin 50% là 9,3 ± 3,9. Sự khác biệt có ý nghĩa thống kê (p<0,05). 

Trung bình PCV của máu thỏ ở các lần đo trong môi trường Glycerin 43% là 10,5 ± 4,0 cao 

hơn so với nhóm thỏ dùng Glycerin 50% là 9,3 ± 3,9. Tuy nhiên, sự khác biệt chưa có ý nghĩa về 

mặt thống kê (p>0,05). 

Phối hợp các thay đổi về tỷ lệ tế bào HC bất thường với PCV (Hình 3), chúng tôi nhận thấy:  

Ở mỗi nồng độ, PCV giảm dần và tỉ lệ hồng cầu bất thường tăng theo thời gian. Ở ngày thứ 

nhất, PCV của cả 3 nồng độ không có biến động nhiều. PCV thấp nhất ở glycerin 50% ở ngày thứ 

21. PCV ở glycerin 37% cao nhất ở khoảng thời gian từ ngày 14 đến ngày 21. 

 

Hình 3. Trung bình PCV và tỉ lệ hồng cầu bất thường theo các nộng độ ở 5 ngày theo dõi 

http://jst.tnu.edu.vn/
mailto:jst@tnu.edu.vn


TNU Journal of Science and Technology 230(05): 448 - 455 

 

http://jst.tnu.edu.vn                                                    454                                               Email: jst@tnu.edu.vn 

Hình thái tế bào, cùng với tỷ lệ bề mặt hoặc thể tích, độ đàn hồi của màng và độ nhớt tế bào 

chất, phải được coi là những yếu tố chính ảnh hưởng đến phản ứng của hồng cầu trước các lực 

biến dạng [6]. Hầu hết các đặc điểm này thay đổi ở giai đoạn này hay giai đoạn khác trong quá 

trình bảo quản lạnh HC, làm tăng độ cứng của tế bào. Trong số các yếu tố chính ảnh hưởng đến 

sự biến dạng của HC cùng với điều kiện phòng thí nghiệm của mình, chúng tôi cũng muốn tìm 

hiểu mối quan hệ nhân quả giữa thể tích HC trong quá trình bảo quản với khả năng biến dạng của 

HC. Một số nghiên cứu cũng đã kết luận rằng thời gian bảo quản hồng cầu đông lạnh có ảnh 

hưởng đến giá trị chỉ số hồng cầu [6]. Chỉ số HC bao gồm thể tích hồng cầu trung bình (mean 

corpuscular volume, MCV), huyết sắc tố trung bình (mean corpuscular hemoglobin, MCH) và 

nồng độ huyết sắc tố trung bình (mean corpuscular hemoglobin concentration, MCHC). Tuy 

nhiên, các chỉ số này có thể được tính toán nếu biết các giá trị của huyết sắc tố, hematocrit (thể 

tích tế bào đóng gói) và số lượng hồng cầu [8]. Trong điều kiện phòng thí nghiệm của nghiên cứu 

này, chúng tôi khảo sát tỷ lệ phần trăm thể tích HC trong máu là PCV thay cho hematocrit vì giá 

trị về cơ bản là hai giá trị này tương đương nhưng được bắt nguồn bằng các phương pháp khác 

nhau [8]. Kết quả nghiên cứu của chúng tôi cho thấy rằng PCV trung bình ở nồng độ glycerin 

30% và glycerin 43% có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê. Trong khi đó, PCV trung bình ở nồng 

độ glycerin 37% cao hơn có ý nghĩa thống kê so với PCV trung bình ở nồng độ Glycerin 50%. 

Điều này cũng đúng với một nghiên cứu cho rằng ở các nồng độ glycerin 35%, 40% và 45% 

(nồng độ cao) có ảnh hưởng đến giá trị MCV [14]. Vì công thức tính Hct là: Hct = (MCV x nồng 

độ tế bào HC)/10 nên PCV cũng khác biệt ở các nồng độ glycerin cao. Bên cạnh đó, ở glycerin 

50% xuất hiện các tế bào HC phình to, chứng tỏ sự xâm nhập của glycerin vào hồng cầu và gây 

ra hiện tượng hút nước dẫn đến gây tan máu [12]. Điều này cũng trùng khớp với nghiên cứu 

trước đây cho rằng glycerin có thể gây ra sự tan máu ở động vật có vú. Do đó, giá trị PCV trung 

bình ở nồng độ glycerin 50% thấp nhất trong các nồng độ khảo sát và thấp hơn ở nồng độ 

glycerin 37%. Hình 3 cho thấy PCV trung bình ở nồng độ glycerin 37% là cao nhất, PCV trung 

bình ở các nồng độ giảm dần theo thời gian. Đặc biệt ở thời gian dài (từ ngày 14), nồng độ 

glycerin 37% có PCV cao hơn các nồng độ glycerin khác và sau đó giảm dần. Kết quả này cũng 

trùng khớp một số nghiên cứu cho rằng tổn thương hồng cầu do quá trình bảo quản gây ra trở nên 

rõ ràng hơn vào đầu tuần bảo quản thứ 2 [6]. Hơn nữa, thiệt hại này được ghi nhận là tăng dần khi 

thời gian bảo quản ngày càng tăng [6]. Đặc biệt, có sự suy giảm đáng chú ý về khả năng biến dạng 

của HC bắt đầu sau khi kết thúc tuần bảo quản thứ 2. Như vậy có thể thấy rằng, trong quá trình bảo 

quản HC bằng glycerin, khả năng biến dạng của HC giảm do xuất hiện các hình dạng HC bất 

thường. Trong số các hình dạng bất thường này, sự xuất hiện các HC phình to ở các nồng độ 

glycerin cao có ý nghĩa làm giảm PCV. Các kết quả trên cho thấy khả năng biến dạng của tế bào có 

thể được coi là một dấu ấn sinh học tiềm năng khi đánh giá chất lượng của các đơn vị HC [1]. 

4. Kết luận 

HC thỏ khi tiếp xúc với nồng độ glycerin 37% ở 4oC có tỷ lệ HC bất thường thấp nhất 

(p<0,05), tỷ lệ phần trăm thể tích HC trung bình trong máu lớn hơn 50% (p<0,05). Ở nồng độ 

glycerin cao (40%, 50%) xuất hiện HC bị phình to kết hợp với PCV giảm chứng tỏ có tan máu ở 

những nồng độ này. 
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