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TÓM TẮT

Mục tiêu: Đánh giá hiệu quả của siêu âm Triplex so với CLVT chụp mạch trong chẩn đoán hẹp động mạch chi dưới ở bệnh nhân tiểu đường. 

Phương pháp: Nghiên bao gồm 695 phân đoạn động mạch trên siêu âm Triplex và CLVT mạch máu, so sánh và phân tích hẹp theo NASCET ở mức 50% và 70%. Chúng tôi sử dụng thống kê Kappa để đánh giá độ phù hợp giữa hai phương pháp chẩn đoán. Tính độ nhạy, độ đặc hiệu của Triplex siêu âm trong chẩn đoán hẹp với CLVT mạch máu là tiêu chuẩn vàng. 

Kết quả: Độ phù hợp chẩn đoán giữa hai phương pháp này của toàn bộ động mạch chi dưới và mỗi đoạn (mạch chậu, đùi và dưới gối) đều ở mức tốt (Kappa = 0,61-0,80). Chỉ có đoạn dưới gối với hẹp 50% ở mức trung bình (Kappa = 0,59). Độ nhạy và độ đặc hiệu của hẹp ≥ 50% ở các động mạch chậu là 63,2% và 97,3%, ở các động mạch đùi là 70,9% và 92,2%, và các động mạch dưới gối là 74,8% và 85,5%, và của tất cả của động mạch chi dưới là 72,2 và 91,3. 

Kết luận: Phù hợp chẩn đoán hẹp giữa siêu âm Triplex và CLVT đều là ở mức tốt. Tuy nhiên, để đánh giá hẹp đáng kể các chi dưới ở bệnh nhân tiểu đường, đặc biệt là tầng dưới gối, ngoài siêu âm Triplex cũng cần hỗ trợ của CLVT mạch máu.

Từ khoá: Siêu âm Triplex, Cắt lớp vi tính mạch máu, bệnh động mạch ngoại biên, đái tháo đường. 

SUMMARY

ROLE OF TRIPLEX SONOGRAPHY IN EVALUATION OF LOWER EXTREMITY ARTERIAL STENOSIS IN DIABETIC PATIENTS

Objective: To evaluate the efficacy of Triplex sonography vesus MDCT angiography to diagnose the lower limb arterial stenosis in diabetic patients. Methods: A comparative study included 695 arterial segments who underwent Triplex sonography and MDCT angiography following which their data was compared and analyzed with respect to stenosis according to NASCET at the 50% and 70% levels. We used a kappa statistic to measure agreement between the two diagnostic methods. As of sensitivity, specificity of Triplex ultrasound in stenosis diagnosis with the gold standard MSCT. Results: Diagnostic relevance between the two this methods of lower limb arteries and each segment (pelvic, femoral and infra-popliteal segments) were at a good level (Kappa = 0.61 to 0.80). Only infra-popliteal segment with a stenosis 50% was at average level (Kappa = 0.59). Sensitivity and specificity of stenosis ≥ 50% at the iliac arteries were 63.2% and 97.3%, at the femoral arteries were 70.9% and 92.2%, and at the infra-popliteal arteries were 74,8% and 85,5%, and all of arterial lower limbs were 72,2 and 91,3. Conclusion: Diagnostic relevance of stenosis between the Triplex ultrasound and MSCT were at a good level. However, to assess the significant stenosis of lower limbs in diabetic patients, especially infra-popliteal arteries, outside Triplex sonography need also support of MDCT angiography.
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