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	TT
	Phần viết tắt
	        Phần viết đầy đủ

	1
	 BNP

	B- type natriuretic peptid (Peptid lợi tiểu natri týp B)

	2
	BNPRR
	BNP reduction rate (Tỷ lệ giảm BNP)

	3
	BSA
	Body surface area (Diện tích bề mặt cơ thể)
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	HATTh
	Huyết áp tâm thu

	5
	HATTr
	Huyết áp tâm trương

	6
	HATB
	Huyết áp trung bình
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	Hb
	Hemoglobin

	8
	LMCK
	Lọc máu chu kỳ

	9
	LVM
	Left ventricular mass (Khối lượng cơ thất trái)

	10
	LVMI
	Left ventricular mass index (Chỉ số khối lượng cơ thất trái)

	11
12
	LVVd
LVVI
	Left ventricular end-diastolic volume (Thể tích cuối tâm trương thất trái)
Left ventricular end-diastolic index (Chỉ số thể tích cuối tâm trương thất trái)

	13
14
	LVVs
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, [q1- q3]
	Left ventricular end-systolic volume (Thể tích cuối tâm thu thất trái)
median[Quartile 1- Quartile 3] (trung vị,[khoảng tứ phân vị]) 
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	Suy thận mạn tính

Odd ratio (tỷ suất chênh)
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	PĐTT
	Phì đại thất trái
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	URR  
	  Urea reduction rate (Tỷ lệ giảm ure sau lọc máu)
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