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SIÊU ÂM ĐỘ MỜ DA GÁY
( NT- nuchal translucency)

Ths. Võ Văn Đức
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ÑOÄ MÔØ DA GAÙY

“Da thieáu söï ñaøn hoài ....   …..quaù nhieàu ñoái vôùi cô theå”

Söï quan saùt nhaân baûn treân coäng đoàng nhöõng ngöôøi khôø

Clinical Lecture Reports, London Hospital 1866;3:259. 

Langdon Down

1 mm 3 mm 10 mm
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“Ñoä môø da gaùy: ñaõ traõi qua 10 naêm vaø vaãn coøn laø 

moät gaùnh naëng treân vai”

Ultrasound Obstet Gynecol 2001; 18: 

5-8

Tin toát laø ñoä môø da gaùy bình thöôøng …

vaø tin xaáu cuõng laø ñoä môø da gaùy bình 

thöôøng . . .

Yves Ville 2001
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 Nang bạch huyết (cystic hygromas), 

 Phù cổ (nuchal edema) 

 Độ mờ da gáy (nuchal translucency-NT)

Các khái niệm
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Định nghĩa NT

 NT là sự tụ dịch dưới da sau cổ thai nhi trong 3 tháng
đầu thai kỳ.

 Thuật ngữ độ mờ (translucency) được sử dụng không
kể có vách ngăn hay không, hay chỉ giới hạn tại cổ
thai nhi hoặc dày toàn bộ thai nhi.

 Tần suất bất thường NST và các bất thường khác liên
quan đến kích thước hơn là hình dáng của NT.

 Trong quí 2 thai kỳ, NT thường biến mất, trong một
vài trường hợp nó trở thành phù cổ (nuchal edema), 
nếp gấp da cổ (nuchal folder) hoặc nang bạch huyết
(cystic hygromas).
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Nguy cô haäu quaû baát lôïi chæ töø 2- 4% neáu 

ÑMDG daøy laø 1 daáu chöùng ñôn ñoäc

Ñoä môø da gaùy daøy- NST bình thöôøng

HAÄU QUAÛ LAÂU DAØI?

Maymon 2004, Souka 2005

68 / 1837   (3.7%)Chaäm phaùt trieån taâm thaàn 

hoaëc maéc HC di truyeàn

Ville 2001
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NHÖÕNG KEÁT HÔÏP TAÀM SOAÙT ÔÛ TCN1

FPR tỷ lệ phát hiện 

5.0 % 89 % 

2.1 % 80 % 

1.0 % 70 % 
 

 

Spencer et al. UOG 1999

Keát hôïp: Tuoåi meï

Tuoåi thai

ÑMDG

free BhCG and PAPP-A
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Vieäc haï thaáp tæ leä döông tính giaû

Xöông muõi Cicero et al UOG 2004

5.851 ca ñöôïc kieåm tra

Khoâng coù xöông muõi trong:

• 229 / 333 (68.8%) T21

• 2 - 15% soá naøy coù NST bình 

thöôøng (lieân quan vôùi chuûng 

toäc, CRL vaø vieäc ño ÑMDG)
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Theâm 1 soá yeáu toá marker sieâu aâm ôû thai 11- 13 tuaàn

Khoâng coù xöông muõi

Bình thöôøngTrisomy 21

60-70% 2%

Baát thöøng doøng maùu oáng TM 70-80% 5%

Söï phuït ngöôïc qua van 3 laù 70% 7%
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ÑMDG

ß-hCG & PAPP-A

Ôû thai 12 tuaàn

Nguy cô raát cao

>1/100 (2%)

Nguy cô raát thaáp

<1/1000 (82%)

Nguy cô ranh giôùi

1/101 – 1/999 (16%)

CVS 

(82% T21)

tầm soát tiếp
(3% T21)

Taàm soaùt saâu hôn

(15% T21)

Xöông muõi

Oáng tónh maïch

Van 3 laù

Ñaùnh giaù nguy cô: Söï keát hôp cuûa 2 caáp ñoä taàm soaùt

2 caáp ñoä taàm soaùt ñeå ñöa ra nguy cô cho moãi caù nhaân coù theå giuùp nhaän 

ra 90 -94% thai nhi baát thöôøng NST vôùi tæ leä döông tính giaû laø 2%
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Keát luaän

 Ño ÑMDG keát hôïp vôùi sinh hoaù maùu meï ôû TCN1 

laø “tieâu chuaån vaøng” khoâng xaâm laán trong chöông

trình taàm soaùt baát thöôøng NST

 Nhöõng kyõ thuaät taàm soaùt môùi coù theå laøm gia taêng

tæ leä phaùt hieän vaø giaûm tæ leä döông tính giaû
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Vieäc phaùt hieän baát thöôøng NST  

qua taàm soaùt ÑMDG

Tæ leä phaùt hieän: 

 Trisomy 21 91 % NT + sinh hoùa

83 % NT ñôn thuaàn

Neáu nguy cô > 1/300

 1 / 10 coù baát thöôøng NST

 1 / 18 coù trisomy 21

38 % döôùi 35 tuoåi

SUFW 1996 – 2006

70,683 ca kieåm tra ÑMDG             

5.5% coù nguy cô >1/300,   

27% >= 35 tuoåi



Ths Bs Võ Văn Đức 15

ÑMDG daøy vaø boä NST bình thöôøng: Söï lieân 

quan vôùi nhöõng baát thöôøng veà caáu truùc

Toång soá: 14.2%

 Chaån ñoaùn tröôùc sinh: 235 / 2076 (11.3%)

 Chaån ñoaùn sau sinh: 35 / 1225 (2.9%)      

Maymon 2004

Nhöõng tình traïng lieân quan chaët cheõ vôùi ÑMDG daøy

 Baát thöôøng tim  (6%:  RR 6.6)

 Thoaùt vò hoaønh

 Thoaùt vò roán

 Baát thöôøng veà daùng hình cô theå

 Khoái u trong loàng ngöïc

 Baát thöôøng coät soáng
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Dò taät tim/ Suy tim

Baát thöôøng heä baïch huyeát

Söï cheøn eùp trong loàng ngöïc 

Taéc ngheõn tónh maïch: ñaàu & coå

Thay ñoåi caáu taïo cuûa lôùp haï bì

Taêng ÑMDG vôùi boä NST bình thöôøng 

Beänh nguyeân 
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Nguy cô (%)

Tuoåi

30 35 40 45

100
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1

0.1

20 25
0.01

Nguy cô ban 

ñaàu

NT

NT

Taàm soaùt trisomy 21

Ñoä môø da gaùy thai nhi

 ÔÛ thai kyø bình thöôøng, ÑMDG taêng theo tuoåi thai

 ÔÛ thai trisomy 21 ÑMDG taêng (treân baùch phaân vò thöù 95 trong hôn 75% tröôøng hôïp)

 Nguy cô trisomy 21 ñöôïc tính baèng nguy cô tuoåi meï vaø nguy cô lieân quan ñeán tuoåi thai

nhaân vôùi tæ leä likelihood (LR)

 LR tuøy thuoäc vaøo doä leäch cuûa ÑMDG so vôùi trung bình chuaån( ñöôïc mong ñôïi) theo tuoåi thai

Snijders et al, Lancet 1998;351:343–6.

Ñoä môø da gaùy (mm)

Chieàu daøi ñaàu moâng(mm)
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N=4,767; Snijders et al 1998; Souka et al 1998; 2001; Michailidis & Economides 2001

15%46.2%19.0%64.5%>6.5 mm

30%24.2%10.1%50.5%5.5-6.4 mm

50%18.5%3.4%33.3%4.5-5.4 mm

70%10.0%2.7%21.1%3.5-4.4 mm

93%2.5%1.3%3.7%95th-99th centiles

97%1.6%1.3%0.2%<95th centile

Soáng 

khoûe
Thai baát 

thöôøng naëng

Thai 

cheát

BAÁT 

THÖÔØNG 

NST

ÑOÄ MÔØ DA 

GAÙY

NST BÌNH THÖÔØNG

ÑOÄ MÔØ DA GAÙY DAØY

HAÄU QUAÛ TRÖÔÙC MAÉT: 

NT càng tăng, nguy cơ thai càng tăng và ngược lại
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Ñoä nhaïy cuûa sieâu aâm tim thöôøng qui

Grandjean et al. 1998  Eurofetus project
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Atzei et al 2004, n=6,921
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Keát luaän

Neáu ÑMDG vöôït quaù 3.5 mm …….

 Khoaûng 1/3 coù baát thöôøng nhieãm saéc theå

 Soá coøn laïi:

1/4 seõ coù 1 keát quaû baát lôïi

1/16 seõ coù 1 baát thöôøng tim lôùn

Keát quaû baát lôïi töø 2-4% neáu ÑMDG taêng ñôn ñoäc

 Caàn sieâu aâm tim thai (TCN1/ TCN2)

 Raát höõu hieäu khi coù 1 chöông trình taàm soaùt beänh tim 

baåm sinh ñöôïc thieát laäp

 Noù ñoùng vai troø nhö laø 1 thaønh phaàn trong 1 chuoãi 

kieåm tra ñeå phaùt hieän thai kyø coù nguy cô cao
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Tuổi thai và chiều dài đầu mông

 Tuổi thai tốt nhất để do NT là từ 11 tuần đến 

13 tuần 6 ngày 

 Tương ứng CRL 45 đến 84 mm. 
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Có 2 lý do để chọn thời điểm 11 tuần là 

thời điểm đo NT sớm nhất

 Đầu tiên là 
• Các test thiết yếu cho chẩn đoán sàng lọc có giá trị tại thời diểm này 

• CVS trước thời điểm này có thể có thể gây khuyết chi.

 Thứ hai là nhiều khiếm khuyết thai chủ yếu không thể được chẩn 
đoán khi đo NT ở tuổi thai trước 11 tuần. 
• chẩn đoán thai vô sọ không thể thực hiện được trước 11 tuần 

• Khảo sát hình ảnh tim 4 buồng và các động mạch chính chỉ có thể thực 
hiện sau 10 tuần. 

• Ở thơì điểm 8-10 tuần tất cả thai có hiện tượng thoát vị ruột giữa mà có 
thể thấy khối tăng âm ở nền của dây rốn cho nên sẽ không chính xác 
cho chẩn đoán thoát vị rốn ở tuổi thai này. 

• Bàng quang chỉ nhìn thấy được khỏang 50% lúc thai 10 tuần, 80% thai 
11 tuần và tất các trường hợp lúc thai 12 tuần
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Lý do để chọn tuổi thai 13 tuần 6 

ngày làm giới hạn trên là vì:

 Vào thời điểm này người phụ nữ dễ chấp nhận kết thúc thai
nghén khi thai có bất thường hơn là khi thai ở giai đoạn 3 
tháng giữa thai kỳ, 

 Tỷ lệ thai có tụ dịch bất thường ở cổ trong những thai bất
thường NST ở tuổi thai 14-18 tuần là thấp hơn ở thai trước
14 tuần. 

 Là tỷ lệ thành công khi đo NT ở thai 10-13 tuần là 98-
100%, giảm xuống đến 90% lúc thai 14 tuần vì thai lúc này
trở nên thẳng đứng.
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Các yếu tố kỷ thuật 

 Nên dùng máy siêu âm có độ phân giải cao 

 Có chức năng lưu hình video-loop

 Chỉ số đo đạc có độ chính xác đến dộ thập phân 
0,1mm. 

 Đo NT thành công bằng đầu dò bụng có tỷ lệ 
thành công cao khoảng 95% trường hợp, 

 Kết quả của đo đường bụng và đường âm đạo 
không khác biệt. 
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Hình ảnh chuẩn đo NT chỉ bao gồm:

 Phần hình ảnh của ngực và đầu thai nhi

 Độ phóng đại hình ảnh đạt đến mức tối đa 
có thể được để khi di chuyển điểm đo có 
thể thay đổi số đo đến 0,1 mm. 



Ths Bs Võ Văn Đức 28

Đo ñoä môø da gaùy chuaån

 Tuoåi thai töø 11- 13 tuaàn

 CRL 45-84 mm

 Maët caét doïc giöõa chuaån

 Kích côõ aûnh: ño ñöôïc ñeán 0.1mm

 Tö theá ngöûa

 Taùch ra khoûi maøng oái

 Ño khoaûng môø lôùn nhaát

 Ño trong - trong



Ths Bs Võ Văn Đức 29

Ñoä môø da gaùy

Hình aûnh naøo laø ñuùng?

B C DA
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Maët caét doïc giöõa
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Söï phoùng lôùn

Chæ thaáy ñaàu vaø ngöïc

Moãi naác di chuyeån laø soá ño thay ñoåi  0,1 

mm
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Öôõn quaù möùc

Tö theá ñaàu
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Vò trí ñaët ñieåm ño
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Vò trí ñaët ñieåm ño

Ño thieáu

Ño dö
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Vò trí ñaët ñieåm ño

1.5 
mm

1.9 
mm

1.9 
mm

Phoùng ñaïi ít

Phoùng ñaïi nhieàu
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Vò trí ñaët ñieåm ño

Nguy cô (%)

Tuoåi

30 35 40 45

100

10

1

0.1

20 25

0.01

1: 600

1: 100

1: 3,700

CDÑM: 

54mm

1.5
2.9

Ñieåm ño naøo chính xaùc?
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Daây roán vuøng coå
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 Phaûi qua khoùa lyù thuyeát vaø thi ñaït

 Ñöôïc ñaøo taïo thöïc haønh

 Thu thaäp 10 hình aûnh

Caøi ñaët phaàn meàm ñaùnh giaù nguy 

cô:

 Kieåm tra haèng naêm

 Söï phaân boá cuûa NTs

 Chaát löôïng cuûa 5 hình aûnh

chöùng nhaän ñuû khaû naêng 

sieâu aâm thai töø 11- 13 tuaàn


