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Piic diém hinh anh siéu 4m hach di ciin trén bénh nhén
ung thw tuyén giap thé biét hoa sau phau thuat cat toan
bo tuyén giap

Ultrasonographic features of lymph node metastasis in differentiated
thyroid cancer after total thyroidectomy
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Tom tat

Muc tiéu: Danh gid giad tri cha siéu am trong chan doan hach c6 di can & bénh
nhan ung thu tuyén gidp thé biét hda. DGi tuong va phuong phap: Tu thdng 9 nam
2019 dén thang 02 nam 2022, ching toi da ki€m tra 604 hach c6 cta 301 bénh nhan
bi ung thu tuyén gidp thé biét hda (bao gom 63 nam va 238 nir), tudi trung binh
47,4 = 14,8, tudi nhd nhat la 16 tudi va cao nhat la 84 tudi . Theo két qua cla giai
phau bénh, cé 405 hach di can va 199 hach lanh tinh. Phuong tién s& dung la may
siéu am dau do phang, da tan 4-18MHz. Cac dau hiéu siéu am dugc coi la nghi ngo
hach di can bao gébm: Mat réon hach, bd khéng déu, vd hach tang am toan bd hay
khu trd, vi voi, nang hda, cé tang sinh mach & vé hach, kich thuéc ngang hach >
5mm, ty I& ngang/doc hach > 0,5. Két qud: Gia tri chdn doan cla siéu am déi vai
hach di can & bénh nhan ung thu tuyén gidp thé biét hda, khi cé it nhat 1 dau hiéu
nghi ngd ac tinh véi d6 nhay 96,5%, d6 dac hiéu 43,7%, d6 chinh xac 79,1%. Néu
cé it nhat t&r 2 dau hiéu nghi ngo &c tinh tré Ién, do nhay la 85,7%, do dac hiéu
63,8%, d6 chinh xac 78,5%. N&u lay tiéu chi cé it nhat t&r 3 dau hiéu tré 1én, db
nhay sé la 76,5%, do dac hiéu 81,4% va d6 chinh xac 78,1%. Két ludn: Siéu am véi
d6é phan giai cao la phuong tién h{ru ich doéi véi phat hién cac hach c6 di can trén
bénh nhan ung thu tuyén gidp thé biét hda.

Tir khéa: Siéu am, ung thu tuyén giap thé biét hda, hach di can.

Summary

Objective: To evaluate the diagnostic accuracy of ultrasonography (US) in
detecting cervical neck lymph node metastasis (LNM) in patients with differentiated
thyroid cancer (DTC). Subject and method: From September 2019 to February
2022, a total of 604 Lymph Nodes (LNs) from 301 enrolled DTC patients (63 men,
238 women; mean age: 47.4 £ 14.8 years; range: 16-84 years) were evaluated.
According to the pathologic results, 405 LNs were metastatic, and 199 LNs were
benign. US was performed with a 4-18 MHz linear transducer. The US criteria for
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LNM were as follows: Absence of hilum, irregular edge, focal or diffuse
hyperechogenicity; microcalcification; cystic change; abnormal vascular pattern (a
chaotic or peripheral vascular pattern); short axis > 5mm, and transverse/long
diameter ratio > 0.5. Result: Diagnostic value of US signs for the detection of
cervical metastatic lymph nodes from DTC, suspicious for malignancy (at least one
sign), sensitivity 96.5%, specificity 43.7%, accuracy 79.1%, (at least two signs),
sensitivity 85.7%, specificity 63.8%, accuracy 78.5%, and (at least three signs)
sensitivity 76.5%, specificity 81.4%, accuracy 78.1%. Conclusion: High-quality
ultrasonography is an established diagnostic tool for detecting detection of local-
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regional metastatic disease in patients with thyroid cancer.
Keywords: Differentiated thyroid cancer, lymph node metastasis, ultrasonography.

1. bat van dé

Trong nhitng nam gan day ty I& mac
m&i ung thu tuyén gidp (UTTG) cé xu
huong téang ré rét & hau hét cac nudc trén
thé gidi, trong d6 UTTG thé biét héa la chd
yéu va day ciing la thé cé tién lugng tot
nhat, véi ty |é song thém sau 10 nam udc
luong
> 90%. Tuy vay thé nay cé ty Ié di can
hach va tai phat tai chd rat cao, theo nhiéu
nghién ctu uéc lugng khodng 15-53%. Tinh
trang bénh ly nay da anh hudng dén tién
lugng, chat lugng séng cua bénh nhan (BN)
va can dugc theo ddi phat hién sém dé c6
phuong thdc diéu tri thich hgp. Theo
khuyé&n cdo cha Ho6i Tuyén gidp chau Au
(2013) [3] va HOI Tuyén gidp Hoa Ky
(2015), siéu am va xét nghiém Tg, ATg
dugc s dung dau tién cho muc dich phat
hién hach c6 di can sau phau thuat cat
tuyén gidp va diéu tri ky dau. Trong nhiing
nam qua trén thé gidi va ca Viét Nam da c6
nhiéu nghién clu vé vai tro cla siéu am
trong chan doan hach di can cta UTTG ké
ca trudc va sau phau thuat cat tuyén giap.
Tuy vay giad tri cha siéu am trong chéan
dodn xac dinh va chdn dodn phéan biét
hach c6 di can cling con mét sé diém chua
that théng nhat vé ca ty 1&, vi tri va dac
diém hinh anh siéu é&m cla céc hach di
can [1]. Bac biét la cac nghién ctu danh
giad do nhay, d6 dac hiéu cla siéu am trong
chan doan xac dinh hach di can vdéi gia tri
rat khac nhau, vi vay ching téi nghién cu
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dé tai nay, nham muc tiéu: Mé tg cdc dac
diém siéu 4m cda hach di cdn, so sanh vdi
cac hach lanh tinh d€ xac dinh gia tri cda
siéu dm trong chén dodn cac hach di can d
BN UTTG thé€ biét héa sau phéu thuét cat
tuyén giap va diéu trij 131l.

2. Poi tuogng va phuong phap
2.1. Déi tuong

La nhimng BN dugc chadn doan la UTTG
thé biét hda, da dugc phau thuét cat toan
bd tuyén gidp va diéu tri 31, hién tai co
hach c6 nghi di can va da dugc mé vét
hach tai Bénh vién Trung uong Quan doi
108, cé két qud md bénh hoc sau mé.

Tiéu chuan lua chon nhém nghién ctu

Nhimg BN UTTG thé€ biét héa sau phau
thuat va diéu tri 13, c6 dau hiéu nghi ngo
hach di can qua khdm xét lam sang, xét
nghiém sinh héa mau va siéu am.

Bénh nhan dugc phau thuat vét hach,
c6 két qud gidi phau bénh cta céc hach
sau ma.

Bénh nhan déng y tham gia nghién
clu.

Tiéu chuén loai trir

Bénh nhan c6 két qua gidi phau bénh
khong ré rang.

Bénh nhan cé hinh anh siéu am khéng
da tiéu chudn danh gia.

2.2. Phuong phap
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Siéu am danh gia hach

Vi tri cac hach. M6 ta theo 7 nhém hach
theo khuyén cdo cla HOi Tuyén gidp chau
Au, dugc danh sé tur I-VII, trong dé hach
nhém VI-VII dugc coi la khoang trung tam,
cac nhém con lai la khoang bén.

Kich thuéc hach dugc xac dinh trén siéu
am 2D, theo chiéu doc va chiéu ngang, qua
do tinh chi s6 ngang/doc.

Hinh dang hach: Tron hay 6 van.

Phan voé hach. Bugc danh gia theo tiéu
chi: Gidm am hay tang am, tiéu chuan la
so sanh véi do0 phan am cua co Uc don
chlm cung bén.

Xac dinh cé hinh 3anh vbi hda trong
hach hay khéng. Trong dé nhiing nét voi <
1mm dugc coi la vi voi, nhitng noét = 1mm
la n6t voi tho.

R6n hach. La dau hiéu tang am trén
siéu am 2D.

Mach mau trong hach: Dua trén tin hiéu
mach trén siéu am mau va Doppler danh
gid ban do6 phan b6 mach thanh 4 typ:
Khéng c¢é mach, chi cé mach & trung tam
(rén hach), chi c6 mach & ngoai vi (phan vé
hach) va tin hiéu mach cé ca & trung tam
va ngoai vi.

Hach nang hdéa toan bd hay mot phan.
Dua vao hinh dnh siéu am 2D va siéu am
Doppler. La moét phan hay toan bé hach
trong am trén siéu am 2D va khong c6 tin
hiéu mach trén siéu am Doppler.

Danh gid giai doan bénh tai thoi diém
sau mé cat tuyén gidp theo AJCC VIII. Banh
gid yéu to nguy co theo khuyén cdo cua Hoi
Tuyén gidp My (ATA) 2015.

Phuong tién nghién ctru

M3y siéu am Phillip, GE, cé day du chirc
nang 2D, Doppler vGi dau do Linear da tan,
do phan giai cao, tan sé 3-18Mhz.

Thiét ké nghién cltu

Tién clu, mod tad cat ngang, két hop véi
héi ciu vé tinh trang 1dm sang, dién bién

cla bénh trong thoi gian phau thuat cat
tuyén gidp va qua trinh theo ddi sau mé
dén khi c6 chi dinh mé vét hach lai.

Trudc khi phau thudt vét hach di can,
bénh nhan dugc khdm lam sang, xét
nghiém, siéu &m theo mau nghién cu, sau
dé choc hut té bao kim nho (FNA) va cudi
cung nhing bénh nhan cé chi dinh phau
thuat sé dugc mé vét hach va lam mo bénh
hoc. D6i chi€u vaéi két qua gidi phau bénh dé
xac dinh gié tri cGia siéu &m trong chan doan
hach di can.

Thong ké y hoc: S6 liéu dugc phan tich
trén phan mém SPSS 20.0. D6 nhay, do6
dac hiéu cla chadn doén siéu am, duogc tinh
toan theo cac tiéu chi khac nhau dé tim gia
tri cho két qua tot nhat:

Cé = 1 dau hiéu nghi ngo di can trén
siéu am.

Cé = 2 dau hiéu nghi ngo di can.

Cé = 3 dau hiéu nghi ngo di can.

bong thoi tim do nhay, d6 dac hiéu
ting dau hiéu siéu am riéng biét cha cac
hach di can.

3. Két qua

Trong thoi ti thdng 9 nam 2019 dén
thang 02 nam 2022, chdng t6i da lua chon
dugc 301 BN cé da tiéu chudn vao nhom
nghién cGu, Trong dé nr 238 (79,3%), nam
62 (20,7%). Tu6i trung binh 47,5 + 14,9,
tudi cao nhat 84 tudi va nhod nhat 16 tudi.
Trong dé cé 109 BN = 55 tudi, chiém
36,2% va 192 BN < 55 tudi chiém 63,8%.
T6ng s6 hach nghién cu 604, trong dé c6
405 (67,1%) la hach di can va 199 (32,9%)
hach c6 két qud moé bénh hoc lanh tinh.
Pac diém chung cla cac déi tuong tai thoi
diém diéu tri ky dau, mé cat tuyén giap,
diéu tri 1*3? va dién bién cla bénh dugc hoi
clru tr cdc bénh an luu trr, qua trinh dién
bién, diéu tri ti€ép theo dugc téng hop qua
cac lan kham dinh ky tai Khoa Y hoc hat
nhan, Bénh vién Trung uong Quan ddi 108.
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Bang 1. Pac di€ém mau nghién cutu tai thoi di€m phau thuit cat tuyén giap
So6 lugng (n) Ty 1é %
. o e Khong vét hach c6 38 12,6
Vét hach c6 khi mé (n = 301) C6 vét hach c3 263 87.4
Thé nhu 291 96,7
Giai phau bénh (n = 301) Thé nhi-nang 4 1,3
Thé nang 6 2,0
Dang md bénh hoc tién trién (n | Cé té€ bao cao 2 0,7
= 301) Khong cé 299 99,3
Khong danh gia dugc 2 0,7
Giai doan 1 175 58,1
banh gia giai doan (n = 301) Giai doan2 74 24,6
Giai doan 3 22 7.3
Giai doan 4 28 9,3
Khéng dénh gia dugc 4 1,3
e Thap 53 17,6
Nguy co tai phat (n = 301) Trung binh 150 49.9
Cao 94 31,2

Nhén xét: Phan 16n BN déu dugc mé vét hach c6 (87,4%), gidi phau bénh thé nha
chiém 96,7%. Giai doan bénh theo AJCC VIII, chd yéu giai doan | va nguy co tai phat theo
ATA (2015) chd yéu muc do trung binh.

T6ng s6 604 hach vét c6 két qua md bénh hoc, 405 hach dugc xac dinh la hach di
can, vi tri cda cac hach di can theo siéu am dugc mo ta trong cac bang sau.

Bang 2. Phan bé vi tri hach di can theo siéu am

Giai phau bénh

MBH ac tinh

Nhém hach So luong (n) Ty l1é %
Nhém |l 62 15,3
Nhém il 68 16,8
Nhém hach theo vij tri (n = 405) | Nhém IV 100 24,7
Nhém V 15 3,7
Nhém VI 160 39,5

Téng 405 100,0
Nhém hach theo khoang (n = L(éhrgang trung 160 39,5
405) Khoang bén 245 60,5
Téng 405 100

Nhé&n xét: S6 hach di can thuéc nhém VI (khoang trung tam), chiém ty |Ié cao nhat
39,5%. Nhém V chiém ty lé it nhat (3,7 %). Trong nghién c(u nay khong c6 hach di can &

nhédm | va nhém VII.

Tinh chat cac hach di can dugc mé ta theo 8 dac di€m vé kich thudc, hinh dédng va cau

trdc bén trong hach.

Bang 3. Pac di€m cac hach di can trén siéu am

Pac diém SA hach

Giai phau bénh

MBH ac tinh (n = 405)

So luong (n)

| Ty 16 %
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. Mat 299 73,8
Ron hach Con 106 26,2
T67ng 405 100
, , > 5mm 260 64,2
Kich thuéc ngang hach —Smm 145 35.8
Téng 405 100
_ > 0,5 265 65,4
Ty Ié: Ngang/doc hach =05 140 34.6
T67ng 405 100
R Khong déu 195 48,1
Bo hach Péu 210 51,0
Téng 405 100
YA Tang 228 56,3
Do hoi am Giam 177 43,7
T67ng 405 100
Nang héa hodc hoai ti | C6 102 25,2
hach Khéng 303 74,8
Téng 405 100
Vi Voi Co 171 42,2
Khéng 234 57,8
T67ng 405 100
Mach mau tang sinh | CO 205 50,6
ngoai vi Khéng 200 49,4
Téng 405 100

Nhén xét: Trong s6 8 dau hiéu siéu am dugc mo tad, dau hiéu mat rén hach gap nhiéu
nhat 73,8%, ti€p theo la cac dau hiéu kich thudéc ngang hach > 5mm (64,2% ) va ty lé
ngang/doc hach > 0,5 (65,4% ). Cac dau hiéu vi v6i va nang hoéa gap it nhat 42,2% va

25,2%.

DE ki€m chiing gid tri chdn doan cua ting dau hiéu nghi ngd hach di can trén siéu
am, chdng toi danh gia riéng biét ting dau hiéu, dé€ tim nhiing dau hiéu c6 do nhay va do

dac hiéu cao nhat.

Bang 4. P6 nhay va dd dac hiéu ting dac di€m siéu am hach di can

D6 Gi4 tri Gia tri
Giatri| Do € 1a tri du | P chinh
; dac du doan P <
nhay A doan xac
C g in a hiéu duong A

Pac di€m siéu am hach (%) o am (%)

(%) (%)

(%)

Mat réon hach 73,8 65,8 81,5 55,3 71,2
Kich thuéc ngang hach > 5mm 64,2 70,9 81,8 49,3 66,3
Ty /Ie kich thudéc ngang hach/kich 65 4 78.4 86.0 527 697
thudc doc hach > 0,5
Bo hach khong déu, tua gai, da cung 48,1 87,4 88,6 45,3 61,1
DO hoi am hach tang 56,3 94,5 95,4 51,5 68,8
Nang hda hoac hoai t&r hach 25,2 97,5 95,3 39,0 49,0
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Co vi vOi 42,2 96,1 96,1 45,1 60,1
C6 mach mau tang sinh ngoai vi 50,6 92,0 92,8 47,8 64,2

Nhén xét: Gia tri chan doan cua ting dau hiéu siéu &m khac nhau. Mat ron hach cé
do nhay cao nhat 73,8%, ti€p theo la cac dau hiéu vé kich thudc hach. Ngugc lai dau hiéu
nang hda va vi voi cé do nhay thap nhat 25,2% va 42,2% nhung d6 dac hiéu cao nhat, tdi
97,5% va 96,1%.

T6ng hop cac dau hiéu nghi ngo hach di can: D6i chiéu vaéi két qua mé bénh hoc, dua
theo céc khuyén cdo trén thé gidi, ching tdi danh gia gia tri cia siéu am dé chan doan
hach di can theo 3 tiéu chi sau:

Khi c6 = 1 dau hiéu nghi ngo.

Khi c6 = 2 dau hiéu nghi ngo.

Khi cé = 3 dau hiéu nghi ngo.

K&t qua cu thé trinh bay & bang sau.

Bang 5. Gia tri ciia siéu am trong chan doan hach di can

Gia tri bo bo dac Gia tri du Gia tri du . e,
cn < c A Po chinh
nhay hiéu doan duong | doan am x:éc (%)
S6 dac di€ém siéu am (%) (%) (%) (%) °
=1 96,5 43,7 77,7 86,1 79,1
=2 85,7 63,8 82,8 68,6 78,5
=3 76,5 81,4 89,3 63,0 78,1

Nhén xét: Khi lya chon cang nhiéu dau
hiéu nghi ngd dua vao tiéu chuan chan
dodn, d6 nhay cang gidm va do dac hiéu
cang tang, Véi tiéu chudn = 3 dau hiéu
nghi ngo, d6 nhay va do dac hiéu cé gia tri
gan tuong duong nhau. Nhin chung siéu
am co6 do nhay cao hon d6 dac hiéu.

4. Ban luan

Trong nghién clu cla chung toi tat ca
301 BN déu dugc md cat toan bd tuyén
giap, trong dé cé 263 BN (87,4%) dugc mo
vét hach. M6 bénh hoc thé nhd chiém
96,7%. Danh gia giai doan theo AJCC VIII,
c6é 175 BN giai doan |, 58,1%, giai doan Il
24,6%, giai doan lll 7,3% va giai doan IV
9,3%.

Vé vi tri cadc hach di can, theo phan
nhém hach quéc té€, ching tbi thay hach
nhéom VI chiém ty 1& cao nhat, véi 160
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hach, chiém ty 1& 39,5%, ti€p theo la nhém
IV 24,7% va nhém 1l 16,8%, nhém I
15,3%, cudi cung la nhém V it nhat 3,7%.
Trong nghién clu nay chdng t6i khong gap
hach di can & nhém | va VIl, véi nhém VII,
thong thuong cling it hach di can va hon
nita, si€u am cé nhiéu han ché khi danh gia
hach nhém VII, véi nhédm |, chdng téi cé
khdo sat nhung khong phat hién dugc hach
nao di can. Biéu nay cling tuong tu nhu cac
nghién cGu trén thé gigi va trong nudc.
Theo nghién clu cta Yan DG va cbng su,
véi bénh nhan UTTG thé nhd NO, ty |& di
can hach tiém an theo cac nhém lan lugt la
VI 62,3%, nhém 1l 18,9%, nhém lll 52,8%,
nhém IV 30,2% va nhém V 0% [9]. Nhin
chung cac nghién cltru déu két luan hach di
can nhém | vé cung it, nhém V ciing rat
thap thuong giao dong < 10%, con lai cac
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nhédm gap nhiéu nhat la nhém VI, nhém 1V,
tiép theo dén nhém Il va Il.

Muc tiéu chd yéu cta nghién cGu nay la
danh giad cac dac diém cla cac hach di can
va quan trong hon la tim hi€u gia tri chan
dodn cla cac dac diém nay, cling nhu vai
tro cua siéu &m trong chan doan xac dinh
va chan doan phan biét hach di can va
hach lanh tinh trén nhitng BN UTTG thé
biét hda sau diéu tri ky dau. Trong tong so
604 hach nghién ctu cé két qud moé bénh
hoc, 405 hach duogc xac dinh la di can va
199 hach lanh tinh. Hau hét cac nghién ciu
trén thé gidi, trong dé cé cac khuyén céo
cla cac hoi chuyén nganh cé uy tin trén
thé gii nhu, H6i Chan doan hinh anh MY,
chau Au, Hoi Tuyén gidp My (ATA), chau Au
(ETA)... déu thong nhat cé 8 dac diém noi
bat cla hach can danh gid va la co sé dé
xac dinh hach lanh tinh hay &c tinh
(nguyén phat hay di can), dé la: Kich thudc
hach, trong dé chu y kich thuéc ngang cua
hach va ty Ié ngang/doc, véi hach vung c6
cac gia tri ngudng thudng la kich thudc
ngang hach > 5mm, ty |1é ngang/doc > 0,5
dugc xép vao dau hiéu nghi ngd hach ac
tinh. Dau hiéu ron hach con hay mat, néu
mat ron hach thuong dugc coi la hach ac
tinh. Dau hiéu duong bo, tron nhan, déu,
dugc coi la lanh tinh, ngugc lai bd khong
déu, da cung, tua gai dugc coi la hach ac
tinh. D6 h6i &m cua hach, néu tang am
dugc cho nghi ngd hach ac tinh. Dau hiéu
nang héda va vi véi, khi cé 2 dau hiéu nay la
hach nghi ngo ac tinh va cudi cung la dua
vao siéu am Doppler dadnh gid phan bé
mach mau trong hach, khi c6 tin hiéu mach
trong phan vé hach duoc coi la dau hiéu
hach ac tinh [6]. Nghién cltu cua chung téi,
nhiing hach di can cé dau hiéu mat ron
hach gap nhiéu nhat véi 299 hach, chiém
ty 1& 73,8%. Tiép theo la cac dau hiéu kich
thudéc ngang/doc > 0,5, chiém 65,4% va
kich thuéc ngang hach > 5mm (64,2%).

Cac dau hiéu khac nhu dé hoéi am tang
56,3%, bG hach khéng déu 48,1%, co6 tang
sinh mach ngoai vi 50,6% va cubi clung 2
dau hiéu it gap nhat la vi voi 42,2% va
nang hdéa mot phan hay toan bd hach
25,2%. Tuy nhién hai dau hiéu it gap nay
lai c6 d6 dac hiéu rat cao. Nhiéu nghién
clu trén thé gidi da ching minh, khi hach
bi vi vOi hay nang hda, thi gan nhu chac
chan |a hach di can [2], [4], [8].

Theo Yu-Mee Sohn va c6ng su, nghién
clru trén 118 hach cta BN UTTG sau diéu
tri ky dau, thay dau hiéu mat ron hach c6
do nhay 100%, do dac hiéu 48%, dau hiéu
nang hdéa dé nhay 34%, d6 dac hiéu 96%,
dau hiéu voi hda trong hach, dé nhay 45%,
do dac hiéu 93% [10]. K&t qua nay cling
tuong tu nhu nghién clu cda chdng toi.
Mét nghién clu khac, trén co sé téng hop
cGa nhiéu trung tdm & chau Au 2013, tac
gid Leenhardt MF va cOng su cling cho két
qua tuong tu, nhu dau voéi hdéa cé dé nhay
5-69%, d6 dac hiéu 93-100%, dau hiéu
nang héa do nhay
10-34%, d6 dac hiéu 91-100%, dau hiéu
tang am voé hach, do nhay 30-87%, do dac
hiéu 43-95% [3]. Nhin chung cac nghién
clru déu théong nhat 2 dau hiéu hach cé vi
voi, hodc nang hdéa thi gan nhu chac chan
la hach di can (cé d6 dac hiéu cao nhat),
cac dau hiéu mat rén hach va kich thudc
hach theo cd chiéu ngang va ty Ié
ngang/doc c6é d6 nhay cao, nhung dd dac
hiéu thap. Cé nhiéu giai thich khac nhau vé
sinh ly bénh cda cac hach di can néi chung
va di can do UTTG ndi riéng, c6 thé tom tat
lai la cac té bao ung thu khi di qua mach
bach huyét xam nhap vao hach, hau hét
qgua ron hach da phat trién tai day va lam
mat rén hach, dong thoi cac té bao ung thu
gay tac vi mach lam hach bj hoai t& ting
phan, hay toan b6 gay ra dau hiéu nang
héa, dong thoi cé thé gay xuat huyét vi
mach tao ra lang dong canxi... nén hai dau
hiéu nang hda va vi voi thudng cd do dac
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hiéu rat cao. Ngoai ra do té bao ung thu
thuong phat trién nhanh, khong déng déu
trén toan bo hach, diéu nay khac hach
viém phan Ung, nén hach cé xu huéng to
vé chiéu ngang nhiéu hon chiéu doc, dan
dén kich thuéc ngang > 5mm va ty |é
ngang/doc > 0,5. Ngoai ra, hach di can cé
nhu cau nang lugng cao hon nén mach
mau tang sinh nhiéu hon, dé hoéi am hach
cling tang hon. Trén thuc té, phan nhiéu
hach di can c6 dong thoi nhiéu dau hiéu
nghi ngd. Chinh vi thé téng hop lai cac dau
hiéu dé dua ra nhan dinh c6 phai hach di
can hay khong cling c6 nhiéu y kién, doi
khi phu thudc vao kinh nghiém cua béc si,
nén & nhiéu trung tam trén thé gidi kha coi
trong yéu té kinh nghiém nguoi doc két
qud. Cac nghién clu cling dé xuat tiéu chi
dé két luan hach di can nhu, khi c6 it nhat
1 dau hiéu nghi ng0, hay cé it nhat 2, tham
chi 3 dau hiéu méi dugc coi la hach di can.
Trong nghién ctu nay chdng téi lua chon 3
tiéu chi khac nhau dé xac dinh gia tri cla
siéu &m trong chan doan xac dinh hach di
can, khi cé it nhat 1 dau hiéu, 2 dau hiéu
hay 3 dau hiéu nghi ngo tré Ién thi mdi
dugc coi la hach di can. Két qua dugc trinh
bay trong Bang 5.

Néu lay hach cé it nhat t&r 1 dau hiéu la
hach di can sé cho dd nhay cao nhat
96,5%, nhung do dac hiéu chi 43,7%, néu
lay tUr 2 dac diém nghi ngo, dé nhay 85,7%
va do dac hiéu 63,8%. Con lay tUr 3 dau
hiéu tré 1én, d6 nhay va do dac hiéu tuong
doi can bang 76,5% va 81,4%. Két qua nay
cla chung téi cling kha tuong dong véi cac
nghién cGu trén thé gidi. Theo Ying Wei
(2020), véi tiéu chi chan doédn hach di can
khi c6 it nhat 2 dau hiéu nghi ngsd cé do
nhay 84,8%, tuong duong véi nghién cliu
clUa chung téi (85,7%), nhung do dac hiéu
thap hon cua chdng téi (26,7% so VvGi
63,8%) [12].
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Nghién clru cua Na Lae Eun (2018) trén
376 hach BN UTTG thé biét hoda, vGi = 1
dau hiéu nghi ngo sé dugc chan doan la
hach di can, d6 nhay 95,75%, d0 dac hiéu
39,72% va d6 chinh xac 74,73% [4]. M6t
nghién ctu khac (khong néu rd tiéu chi
dénh gid), chi dua ra gid tri cia siéu am
trong chan dodn hach di can sau cat tuyén
giap vaéi d6 nhay 77,5%, do6 dac hiéu 75%
va do chinh xac 84% [5]. Cac két qua nay
tuong ty nhu cda ching téi véi cé = 3 dau
hiéu nghi ngo.

SG di cac két qud cong bo vé vai tro
cUa siéu am trong danh gid hach di can &
BN UTTG thé biét hda cé giad tri khac nhau
do nhiéu nguyén nhan. Truéc hét la do
chon mau nghién clu. Théng thuong vdéi
hach di can truéc mé cat tuyén gidp gia tri
cla siéu am trong chadn doan cac hach
khoang trung tam kém hon khoang bén, vi
lUc dé trudng quan sat cua siéu am bi han
ché do tuyén giap che phu, con véi khoang
bén trudc mé va sau mé khdng khac nhau.
Th& 2 la do thoi diém nghién clu, nhiing
truong hop ki€m tra s6m sau mé cat tuyén
giap, cac hach di can con nho va déi khi
con phu né sau mé nén siéu am chan doan
khé hon la v6i mau khdo sat xa thoi gian
mo& ky dau, cac hach thuong to hon va cé
nhiéu dau hiéu nghi ngo di can hon nén doé
nhay, do dac hiéu cao hon. Gan day nhiéu
nghién ctu két hop véi CT va xét nghiém
Tg va ung dung mot sé ky thuat siéu am
md&i nhu siéu am cdn am..., sé cho két qua
tot hon [5], [6], [11].

5. Két luan

Siéu am la mot phuong tién cé gia tri
cao trong chan doan hach di can & BN ung
thu tuyén gidp thé biét hda sau phau thuat
cat tuyén gidp va diéu tri 131, Tuy nhién,
gid tri chdn doadn cua cac dau hiéu nghi
ngo hach di can khac nhau, nén trong thuc
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hanh can phan tich ky cac dau hiéu siéu
am dé cho két qua tét nhat. Khi luya chon
cang nhiéu dau hiéu nghi ngo dua vao tiéu
chuan chan doan, dé nhay cang gidm va
d6 dac hiéu cang tang.
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