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PD-L1, MSI, EBV & bénh tién trién/di cin.3 Cac
bdo cao trong nudc cho thay xu hudng tang ap
dung hda tri truéc md va phau thuat RO ¢ nhom
chon loc, cai thién két qua ngdn han va xa.° Tuy
nghién, trong NC khong cd NB nao diéu tri tan
b6 trg, khdng di sdu két cuc sau diéu tri, nhung
dir liéu 1dm sang — CLVT cua chung t6i nhan
manh nhu cau t& chirc quy trinh xét nghiém sinh
hoc phan tir (HER2, MSI, PD-L1) va hdi chan da
chuyén khoa dé quyét dinh hda chat hap ly, gilp
thu hep “khoang cach chudn” véi trung uong.22

V. KET LUAN

(1) NB chu yéu 1a ngudi cao tudi, nam gidi
chiém uu thé&; (2) Triéu ching khi vao vién dién
hinh clia bénh tién trién, véi dau thugng vi va réi
loan ti€éu hda chiém da so; (3) U tép trung &
hang — mon vi, hinh thai day thanh lan toa chiém
uu thé; (4) Ty Ié hach vung va di can xa khong
thap, va thiéu mau phd bién, kéo theo nhu cu
truyén mau dang k&; (5) Nhitng dic diém nay
nhan manh nhu ciu chudn héa diéu tri da moé
thirc theo ESMO/NCCN/JGCA va tang cuGng phat
hién sém tai cdng dong. Cac két qua phu hgp vdi
boi canh trong nudc va quic té, _nhung song
song do, can: t8i uu hda truGc md, ca thé hda
chi dinh phau thudt — nao hach, trién khai cé
chon loc ph3u thudt xam Ian t5i thidu, va thiét
l&p hanh lang ky thuat — sinh hoc phan tr cho
quyét dinh hoa tri.
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Vii Piang Luu'?, Nguyén Duy Khanh?

phuang phap: Nghién ciu tién ciu mé ta cat ngang
trén 81 bénh nhan nghi ngd ung thu tuyén tién liét
dudc siéu am va sinh thiét tuyén tién liét tai BEnh vién
Bach Mai tir 08/2024 dén 09/2025. Cac dic diém hinh
anh trén siéu &m qua dudng truc trang dudc ghi nhan
va dai chiéu vdi két qua mo bénh hoc, bao gom: trong
lugng tuyén, cau trdc nhu mo, tang sinh mach, nhan
bat thudng, va bg tuyén. K&t qua: Nghién ciu thuc
hién trén 81 bénh nhan dugc siéu am tuye'n tién liét
qua dudng truc trang, trong dd sinh thiét xac dinh 47
trudng hgp ung thu tuyen tién liét. Trong chan doan
ung thu tuyén tién liét, siéu am qua duqng truc trang
co do nhay 76,6%, do dac h|eu 58,8% va do chinh
xac 69,1%. Cac dac diém siéu am cd y nghia thdng ké
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v@i p<0,05 gém: nhu mo6 khong dong nhat (d6 nhay
(Se) 70,2%, do dac hiéu (Sp) 82,4%), tang sinh mach
bat thudng (Se 68,1%, Sp 64,7%), nhan bat thudng
(Se 59,6%, Sp 76,5%) va bg tuyen khong déu (Se
70,2%, Sp 79,4%). Két luan: Siéu am gua dudng
truc trang o gia tri dang ké trong chan doan ung thu
tuyén tién liét, d3c biét khi danh gia cac dau hiéu hinh
thai bat thu‘c‘ing nhu nhu md khong dong nhat, bs
tuyén khong déu va tang sinh mach bat thucng.

T khoa: Ung thu tuyén tién liét, siéu am qua
dudng truc trang, sinh thiét tuyén tién liét

SUMMARY
DIAGNOSTIC VALUE OF TRANSRECTAL

ULTRASOUND IN PROSTATE CANCER

Objective: To evaluate the diagnostic value of
transrectal ultrasound (TRUS) in detecting prostate
cancer in comparison with histopathological findings.
Methods: A prospective cross-sectional study was
conducted on 81 patients suspected of having prostate
cancer who underwent TRUS and prostate biopsy at
Bach Mai Hospital from August 2024 to August 2025.
Ultrasonographic features, including prostate weight,
parenchymal heterogeneity, vascular proliferation,
abnormal nodules, and irregular margins, were
analyzed and correlated with biopsy results. Results:
Among 81 patients, 47 were confirmed with prostate
cancer by biopsy. TRUS demonstrated a sensitivity of
76.6%, specificity of 58.8%, and accuracy of 69.1%.
Statistically significant sonographic findings (p<0.05)

included heterogeneous echotexture (sensitivity
70.2%, specificity 82.4%), abnormal vascularity
(sensitivity 68.1%, specificity 64.7%), abnormal

nodules (sensitivity 59.6%, specificity 76.5%), and
irregular prostate margins (sensitivity 70.2%,
specificity  79.4%). Conclusion: Transrectal
ultrasound is a valuable tool in the diagnosis of
prostate cancer, particularly when evaluating
abnormal morphological signs such as heterogeneous
parenchyma, irregular margins, and abnormal
vascularity. Keywords: Prostate cancer, transrectal
ultrasound, prostate biopsy.

I. DAT VAN DE

Ung thu tuyén tién liét (UTTTL) la mot trong
nhirng loai ung thu thudng gap nhat & nam gidi,
chiém khoang 15% trong tdt ca cac loai ung
thu?, ty 1€ mdi mac va tir vong tinh chung trén
toan thé gidi la 30,7/100000 va 7,7/100000 nam
giéi%. Tai Viét Nam, UTTTL cling ding hang dau
trong cac ung thu dudng tiét niéu va ding tha
nam trong cac bénh ung thu & nam gidi vdi ti 1€
md&i mac la 12,2/100000 nam giGi2. Néu UTTTL
dudc phat hién s6m 4§ giai doan con khu tru, ti 1€
song sau 5 nam la 100%, trong khi dé ti 1€ nay
giam xudng con 32% néu dugc phat hién & giai
doan ung thu di can. Sy khac biét nay cho thay
tdm quan trong trong tdm soat va chan doan
UTTTL & giai doan sém. Chan doan xac dinh
UTTTL can phai dua vao nhiéu yéu t6 nhu: tham
truc trang, PSA toan phan trong huyét thanh,

sinh thiét tuyen tién liét qua truc trang dudi
erdng dan cua siéu am dugc xem I3 tiéu chudn
vang trong chdn dodan mé bénh hoc tuyén tién
liét3. Viéc chdn doan sém ung thu tuyén tién liét
da gilp theo doi va diéu tri dugc tich cuc hon,
lam giam ty Ié t& vong cla bénh ly nay. Si€éu am
tuyén tién liét va sinh thiét tuyén tién liét qua
truc trang dong vai tro rat quan trong trong
chan doan bénh UTTTL% Tuy d3 c6 mot s6
nghién clru trong nudc vé siéu am qua truc
trang va sinh thiét tuyén tién liét, song con thi€u
nhitng danh gid cé hé thdng cac dic diém hinh
anh cy thé va gid tri chan doan tong thé cla siéu
am qua dudng truc trang d6i chi€u véi giai phau
bénh. Vi vdy chdng t6i ti€én hanh nghién clru:
"Gig tri hinh anh siéu 4m qua duong truc trang
trong ung thu tuyén tién liét” vdi muc tiéu nhan
xét gia tri cla siéu am qua dudng truc trang
trong chan doan ung thu tuyén tién liét co doi
chi€u vdi giai phau bénh.

Il. DOl TUONG VA PHU'ONG PHAP NGHIEN CU'U

2.1. Poi tugng nghién ciru. Bénh nhan
dugdc kham va diéu tri tai Bénh Vién Bach Mai
trong thai gian 08/2024-09/2025.

Tiéu chuan lua chon:

- C6 it nhat mdt trong cac dau hiéu nghi ngd
ung thu tuyén tién liét sau:

+ Kham truc trang nghi ngd c6 khoi u

+ PSA >4 ng/ml

+ Ty lé fPSA/tPSA < 0,1

+ MRI tuyén tién liét nghi ngd ung thu’ (néu co)

- Pugc siéu am TTL qua dudng truc trang tai
Trung tam Dién quang Bénh vién Bach Mai.

- Bugc sinh thiét tuyén tién liét dudi hudng
dan siéu &m qua dau do truc trang tai Bénh Vién
Bach Mai.

- Co két qua giai phiu bénh sau sinh thiét.

Tiéu chuén loai tra:

- Bénh nhan da dugc diéu tri tuyén tién liét
trude dé (noi tiét, xa tri, phau thuat)

- Bénh nhan cd tinh trang viém cap tinh
tuyén tién liét, dang dung thudc anh hudng téi PSA.

2.2. Phuong phap nghién ciru

Thiét ké nghién ciru: Nghién ciu tién clu,
mo ta cit ngang.

Thoi gian va dia diém nghién cdu: Bénh
nhan dén kham tai Bénh Vién Bach Mai trong
thdi gian 08/2024 - 09/2025

Cé mau va phuong phap chon méu:
Chon mau thuan tién véi tat ca cac benh nhan
du diéu kién theo tiéu chuén chon mau va khéng
nam trong tiéu chuén loai trur.

Dac diém hinh anh trén siéu &m dugc ching
t6i thu thap:
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e Trong lugng TTL trén si€u am (gam)

o Nhu mé tuyén

e Tang sinh mach trén siéu am Doppler

¢ Nhan bat thudng

e B3 tuyén

* Gia tri chdn doan cla siéu &m trong ung
thu tuyén tién liét:

+ D0 nhay = Dudng tinh that/(Duong tinh
that + Am tinh gia) .

+ D0 dac hiéu = Am tinh that/(Am tinh that
+ Duang tinh gia) A

+ D0 chinh xac = (Dudng tinh that + Am
tinh that)/(Ducng tinh that + Duong tinh gia +
Am tinh that + Am tinh gia)

Phan tich s6 liéu: S6 liéu nghién cltu dugc
ma hoa, nhap, xr ly va phan tich trén may tinh,
st dung phan mém SPSS 16.0.

Pao diuc nghién ciu: Viéc tién hanh
nghién cltu dugc thong qua hoi dong dao dirc
Bénh vién Bach Mai. Thong tin vé tinh trang
bénh va thong tin cd nhan khac cta bénh nhan
dudgc gilr bi mat. Cac thong tin thu dugc cla doi
tuogng chi nhdm muc dich nghién clru.

Ill. KET QUA NGHIEN cU'U
Bang 1. Phdn bo trong luong u tuyén
tién liét qua siéu dm

truc trang véi tinh trang ung thu tuyén tién liét
la 70,2%. D6 dac hiéu 82,4%. D6 chinh xac la
75,3%.

Bang 3. Hinh anh tiang sinh mach bat
thuong tuyén tién liét qua siéu dm duong
truc trang

N . Ung thu | Qua san lanh
Tang sinh mach TTL tinh
Co tang sinh 32 12
Khong tang sinh 15 22
Tong 47 34
p <0,05
OR,95%CI 1,36 (1,54- 9,94)
DO nhay 68.1
D0 dac hiéu 64.7
D0 chinh xac 66.7

Nhdn xét: Hinh anh tang sinh mach bat

thuong tuyén tién liét va tinh trang ung thu
tuyén tién liét co lién quan dén nhau, vdi
p<0,05, OR,95%CI: 1,36 (1,54— 9,94). Db nhay
cla hinh anh tang sinh mach bat thudng trén
siéu am qua dudng truc trang vdi tinh trang ung
thu tuyén tién liét la 68,1%. DO dac hiéu 64,7%.
D0 chinh xac la 66,7%.

Bang 4. Hinh anh nhadn bat thuong
trong nhu mé tuyén tién liét qua siéu am
duong truc trang

Trong | Ung thu TTL |Qua san lanh tinh

luong | n=47 % n=34 %
<25 4 8,5 2 5,9
25-60 35 74,5 23 67,6
>60 8 17,0 9 26,5

Trung | 48,8 + 24,2 gram | 42,8 £ 21,5 gram
binh (13 -142) (9-110)

Nhén xét: Trong lugng trung binh cla u
tuyén tién liét & 47 trudng hgp ung thu tién liét
tuyén la 48,8 = 24,2 gram, nho nhat la 13 g,

trong lugng u I6n nhat la 142 g.

Bang 2. Hinh anh nhu mé tuyén tién liét

qua siéu dm duong truc trang

AL L R Ung thu | Qua san lanh
Nhan bat thudng TTL tinh
Co 28 8
Khéong 19 26
TONg 47 34
D <0,05
OR,95%CI 1,57 (1,79 -12,81)
D0 nhay 59.6
DO dac hiéu 76.5
D0 chinh xac 66.7

Nhén xét: Hinh anh siéu am nhu mé cd
nhan bat thudng va tinh trang ung thu tuyén
tién liét cd liéen quan dén nhau, véi p<0,05,
OR,95%CI: 1,57 ( 1,79 — 12,81). D nhay cua
hinh anh cé nhan bat thudng trén siéu am qua
dudng truc trang vdi tinh trang ung thu tuyén
tién liét la 59,6%. DO dac hiéu 76,5%. DO chinh
Xac la 66,7%.

A A~ Ung thu | Qua san lanh
Nhu mo tuyén TTL tinh
Khong dong nhat 33 6
Dong nhat 14 28
Tong 47 34
p <0,05
OR,95%CI 2,40 (3,73 - 32,42)
D0 nhay 70.2
PO dac hiéu 82.4
D0 chinh xac 75.3

Nhan xét: Hinh anh siéu dm nhu mé khong
dong nhat va tinh trang ung thu tuyén tién liét
co lién quan dén nhau, véi p<0,05, OR,95%CI:
2,40 (3,73 — 32,42). DO nhay cla hinh anh nhu
md khong dong nhat trén siéu am qua dudng
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Bang 5. Hinh anh bo khéng déu tuyén
tién liét qua siéu dm duong truc trang

| ~ Ung thu | Qua san lanh
Bo tuyén TTL tinh
Khong déu 33 7
Péu 14 27
Tong 47 34
p <0,05
OR,95%(CI 2,21 (3,21 - 25,73)
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D0 nhay 70.2
Do dac hiéu 79.4
D0 chinh xac 74.1

Nhan xét: Hinh anh siéu am bg khong déu
va tinh trang ung thu tuyén tién liét co lién quan
dén nhau, vGi p<0,05, OR,95%CI: 2,21 ( 3,21 -
25,73). B0 nhay cla hinh anh nhu mé khéng
dong nhat trén siéu am qua dudng truc trang vdi
tinh trang ung thu tuyén tién liét la 70,2%. Do
déc hiéu 79,4%. DO chinh xac la 74,1%.

Bang 6. Doi chiéu két qua sinh thiét voi
két qua siéu a4m tuyén tién liét chung

Sinh thiét uasan |,
Siéu am Ung thu 200 50 | Téing
Nghi ung thu 36 14 50
Qua san lanh tinh 11 20 31
Tong 47 34 81
p < 0,05
OR,95%(CI 1,54 (1,79 - 12,22)
PO nhay 76,6%
D6 dac hiéu 58,8%
PO chinh xac 69,1%

Nhadn xét: Két qua sinh thiét phat hién
36/47 bénh nhan (76,6%) ung thu tuyén tién
liét. C6 maGi lién quan gilra sinh thiét phat hién
ung thu tuyén tién liét va nhirng bénh nhan siéu
am truc trang nghi ngd ung thu tuyén tién liét cé
y nghia véi p <0,05. OR,95%CI: 1,54 ( 1,79 —
12,22). B6 nhay cla siéu am qua dudng truc
trang phat hién ung thu tuyén tién liét: 76,6%.
D0 dac hiéu: 58,8%. D0 chinh xac: 69,1%.

IV. BAN LUAN

4.1. Trong lugng tuyén tién liét trén
siéu am. Ching to6i ghi nhan 47/81 bénh nhan
cé ung thu tuyén tién liét sau sinh thiét, trong
lugng trung binh cla u tuyén tién liét & cac
trudng hgp ung thu la 48,8 = 24,2 gram. Co
34/47 trudng hgp la qua san lanh tinh tuyén tién
liét véi trong lugng trung binh cla u tuyén tién
liét la 42,8 + 21,5 gram. Trong lugng trong binh
cla 2 nhém la tuong dong nhau. Ty 1€ ung thu
cao nhat co trong lugng tuyén tir 25 — 60 gram
(74,5%). K&t qua nghién clru cta ching téi cling
tuong tu PO Trudng Thanh® vdi thé tich trung
binh cla tuyén tién liét & nhirng bénh nhan ung
thu la 59,80 gram. Ty Ié€ bénh nhan ung thu co
thé tich trén 25 gram chiém tdi 80,9%, trong dé
trén 35gram chi€m 59%. Nhu vay trong lugng
tuyén khong phai la ddu hiéu ggi y hay loai tror
nguy cd ung thu tuyén tién liét.

4.2, Cac dic diém hinh anh trén siéu
am cua ung thu tuyén tién liét

Hinh anh siéu 4m nhu mé khéng déng
nhdt: Chang t6i ghi nhan hinh anh siéu @m nhu

mo khong dong nhat va tinh trang ung thu tuyén
tién liét cd lien quan dén nhau, vdi p<0,05,
OR,95%(CI: 2,40 (3,73 — 32,42). V& gia tri chan
doan, ddu hiéu nhu mé khéng déng nhat cé do
nhay 70,2%, do dac hiéu 82,4%, do chinh xac la
75,3% trong phat hién ung thu tuyén tién liét.
D0 nhay & mic trung binh — kha cho thdy
khoang 34 trudng hgp ung thu bi€u hién bdng
nhu mo khong dong nhat, tuy nhién van con
30% ung thu cd thé cd nhu mé tuong ddi dong
nhat trén siéu &m, nghia la khong thé loai trir
ung thu chi dua trén mot dau hiéu don doc. Két
qua cla ching tdi phu hgp v6i nhan dinh nay va
tugng doéng véi nghién clfu cia Nguyén Dinh
Minh® ddu hiéu mat ranh gidi tuyén ngoai va
tuyén trong c6 do nhay va dé dac hiéu tuagng doi
cao VvGi ty lé tuang Ung 77,3% va 87,5%, do
chinh xac Ién tGi 83,4%.

Hinh anh tang sinh mach bat thuong:
Tinh trang ung thu tuyén tién liét va hinh anh
tang sinh mach bat thudng trén Doppler cd lién
quan dén nhau, vGi p<0,05, OR,95%CI: 1,36
(1,54- 9,94). Doppler la mot cong cu hitu ich
trong viéc tim kiém cac ton thucng ung thu, dic
biét 1a nhifng ung thu c6 d6 ac tinh cao trong
tuyén dong am. DG nhay cla hinh anh tang sinh
mach bat thudng véi tinh trang ung thu tuyén
tién liét la 68,1%, d6 dac hiéu 64,7%, do chinh
xac la 66,7%. K&t qua nay cling gan tucng dong
nghién cu Nguyén Thanh Thuy’, siéu am
Doppler phat hién bat thudng phé mach & 86
bénh nhén, chan doan dung 42 bénh nhan ung
thu véi gia tri du bao duong tinh la 46,5%,
nhung dugdng tinh gia la 44 bénh nhan. Siéu am
doppler chdn doan ding 78 bénh nhan khéng
ung thu, nhung khong phat hién dugc 26 bénh
nhan ung thu, nhu vay siéu ém doppler cé do
nhay, do dac hiéu va do chinh xac tugng (ng la
61,8%, 62,3% va 61,1%. V& mat cd ché bénh
hoc, ung thu tuyén tién liét la khoi u co6 tang sinh
mach, hinh thanh mang Iugi mao mach tan tao,
ngoan ngoéo, thanh mach modng, nhiéu shunt
ddng — tinh mach do dé thudng bi€u hién téng
tudi mau va tang sinh mach bat thudng trén siéu
am Doppler. Tuy nhién qua san lanh tinh, dac
biét 1a cac nhan tang sinh viing chuyén tiép hodc
tinh trang viém tuyén man tinh cling c6 thé téng
tudi mau, lam xuat hién tang sinh mach lan tda
hodc khong déng nhat dan dén duong tinh gia.

Hinh anh cé nhdn bat thuong: Ty |é xuat
hién nhan bat thudng & nhdm ung thu la 59,6%
(28/47), cao han rd so véi nhdom qua san lanh
tinh (23,5%; 8/34). Hinh anh si€u dm nhu mé co
nhan bat thuGng va tinh trang ung thu tuyén
tién liét cé lien quan dén nhau, vdi p<0,05,
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OR,95%CI: 1,57 (1,79 — 12,81). V& gié trj chan
doan, ddu hiéu nhan bat thudng c6 do nhay
59,6%, d0 dac hiéu 76,5% va d0 chinh xac
66,7%. Nhu vay, day la mot dau hiéu coé do
nhay trung binh, chi phat hién dugc khoang 6/10
trudng hgp ung thu, déng nghia vdi viéc van bo
sot mot ty 1€ khong nho cac ung thu khéng biéu
hién thanh nhan bat terdng ro trén siéu am (vi
du cac ) ung thu ddng am, ton thuong nho, hodc
u ndm sau vung chuyén t|ep) Ngugc lai, do dac
hiéu 76,5% cho thay da s6 bénh nhan khong co
nhan bat thu’dng thudc nhdm qua san lanh tinh,
tuy nhién van ton tai mot ty 1€ khéng nho nhan
bat thudng & nhdm qua san lanh tinh, phan anh
su’ chong 13p hinh anh gilra nhan u ac t|'nh Va cac
nhan tang san hoac nhan viém lanh tinh.

Hinh anh bo tuyén tién liét khong déu:
B3 tuyén khong déu c6 OR = 9,09; 95%CI:
3,21-25,73; p < 0,05, véi do nhay 70,2%, do
dac hiéu 79,4% va do chinh xac 74,1%. bay la
mot trong nhiing dau hiéu cd d0 dac hiéu cao
nhat trong nghién ciru. Ung thu xam lan vo
thudng biéu hién bang bd tuyén 16i khu trd,
khong déu hodc mat lién tuc, mg vién tdng am
bao quanh tuyén, tham chi xam 18 m6 quanh
tuyén. Nguyén Dinh Minh® ghi nhan dau hiéu
xam lan vo trén siéu am co6 do nhay 76%, do
dac hiéu 80,4%, gia tri du bao ducdng tinh
72,2% va dd chan doadn dung 78,6%. Két qua
cla ching téi phu hop véi nhan dinh nay, khang
dinh bG khong déu la dau hiéu dang tin cay
trong ggi y ung thu & giai doan da co xam lan
vo. Tuy nhién, cling giéng nhu cac dau hiéu siéu
am khac, bé khong déu khong nén dugc sir
dung don ddc dé quyét dinh hay loai trir sinh
thiét, ma can dugc danh gia trong bdi canh téng
hgp cling véi cdu tric nhu mo, nhan bat thutng
nham nang cao dd chinh xac chan doan ung thu
tuyén tién liét co y nghia lam sang.

Gia tri chung cua hinh anh siéu am
tuyén tién liét qua truc trang: “si€éu am nghi
ung thu” trong nghién clru cla ching t6i la két
qua téng hdp cla nhiéu dau hiéu siéu &m (nhu
md khong dong nhat, nhan bdt thudng, bs
khéng déu, tdng sinh mach), do dé cac chi s6
chan doéan thu dudc ching t6i ghi nhan dd nhay
phat hién ung thu tuyén tién liét la 76,6% & muc
d6 kha, nhung d6 dac hiéu la: 58,8% cho thay
ty 1é duang tinh gid con cao, c6 mot s6 bénh
nhan qua san lanh tinh nhung hinh anh siéu am
van bi danh gia la nghi ngd ung thu. Két qua
nghién clfu cta chdng téi cling tuong ty Vi
Trung Kién® khi siéu am tuyén tién liét qua truc
trang dé€ chan dodn ung thu tuyén tién liét véi
do nhay 75,5%, d6 dac hiéu 58,75% va gia tri
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chdn doan cla siéu 4m qua truc trang la
46,77%. Lé Quang Trung® ghi nhan kha nang
phat hién ung thu tuyén tién liét & siéu am truc
trang binh thudng la 14% va tang Ién 43,3% &
siéu am truc bat thudng va do nhay va do dac
hiéu cua cla siéu 4m qua truc trang trong chan
doan ung thu tuyén tién liét la 68,42% va
68,51%. Nhu vay, két qua nghién ctu clia ching
t6i cing c8 nhan dinh rang siéu 4m qua dudng
truc trang c6 gia tri chan doan & muc kha trong
nhoém bénh nhan nghi ngd cao dugc chi dinh
sinh thiét, nhung khé c6 thé s dung nhu
phuang tién sang loc don doc trong cong dong.

V. KET LUAN

Siéu am tuyén tién liét qua dudng truc trang
la phuong tién cd gid tri trong chdn dodn ung
thu tuyén tién liét 6 nhitng bénh nhan c6 nguy
cd cao va dudc chi dinh sinh thiét. Phuong phap
nay cho do nhay 76,6%, d0 dac hiéu 58,8% va
dd _chinh xac 69,1% khi so sanh véi két qua giai
phau bénh.
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