
Trang này được d� ịch bằng máy và chưa được bác sĩ kiểm tra. Bản tiếng Anh là bản chính thức.

Khi bác siĩ  ph�ĩu thuật cuủ a baạ n yêu c�ầu chuạ p hình aủ nh, nó có thêủ gi�ống như một mớ h�ĩn độn các chữ cái: X-

quang, siêu �m, MRI, CT. M�ĩi loaạ i là một c�ng cuạ  khác nhau, cho th�ốy những khía caạ nh khác nhau, tương tự

như sự khác biệt giữa một bức aủ nh, một video và một m� hình 3D. Kh�ng có loaạ i nào đơn giaủ n là “t�ốt hơn”

loaạ i kia; việc lựa choạ n phuạ  thuộc hoàn toàn vào những gì chúng ta c�ần quan sát. Hiêủu rõ khaủ  năng cuủ a từng

loaạ i hình aủ nh giúp giaủ m bớt sự mơ h�ầ trong các hướng d�ĩn baạ n nhận được, và giúp baạ n hiêủu taạ i sao đ�i khi

chúng t�i yêu c�ầu thực hiện nhiêầu hơn một loaạ i hình aủ nh.

T�ạ i s�o c�ần các lo�ạ i ch�ạ p chi�ế� khác nh��? M�ỗi lo�ạ i cho th�ếy

những c�ế� trúc khác nh��

Điêầu quan troạ ng nh�ốt c�ần hiêủu là m�ĩi loaạ i chuạ p chiêốu đêầu phù hợp với một loaạ i m� cuạ  thêủ. Xương, g�n, d�y

chằng, suạ n và d�y th�ần kinh đêầu hiêủn thiạ  khác nhau, và kh�ng có một loaạ i chuạ p chiêốu duy nh�ốt nào có thêủ hiêủn

thiạ  hoàn haủ o t�ốt caủ  các c�ốu trúc này. Tia X r�ốt t�ốt cho xương nhưng g�ần như kh�ng nhìn th�ốy g�n; siêu �m hiêủn

thiạ  g�n r�ốt rõ ràng nhưng kh�ng thêủ nhìn th�ốy s�u bên trong khớp. Vì vậy, khi lựa choạ n loaạ i chuạ p chiêốu, chúng

ta thực ch�ốt đang đặt ra một c�u hoủ i: V�ấn đ�ề nằm ở xương, ở mô m�ềm, hay caả  hai? C�u traủ  lời seĩ  quyêốt điạ nh

c�ng cuạ  ch�ủn đoán hình aủ nh được sử duạ ng.

Đó cuĩ ng là lý do taạ i sao baạ n có thêủ được chiủ  điạ nh một loaạ i chuạ p chiêốu, sau đó được yêu c�ầu thực hiện thêm

một loaạ i khác. Điêầu này thường kh�ng có nghiĩ a là kêốt quaủ  cuủ a l�ần chuạ p đ�ầu tiên có v�ốn đêầ; mà có nghiĩ a là

chúng ta đã thu heạ p phaạ m vi c�u hoủ i ch�ủn đoán và hiện c�ần một loaạ i hình aủ nh khác đêủ traủ  lời c�u hoủ i đó.

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N

Hi�ể� v�ầ các k�ết q��ể
ch�ạ p hình (X-q��ng,
Si�� �m, MRI, CT)
Các loại ch�ịp khác nhau cho thấy những thông tin khác nhau — bác sĩ phẫu thuật của
bạn sẽ ch�ịn loại phù hợp nhất để trả lời câu hỏi và giải thích cho bạn về những gì nó
cho thấy.
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X-q��ng — hình �ể nh c�ể � xương

X-quang là phương pháp chuạ p cắt lớp nhanh chóng và quen thuộc nh�ốt, đ�ầng thời v�ĩn là xét nghiệm đ�ầu tiên

cho h�ầu hêốt các v�ốn đêầ vêầ xương. Nó truyêần một lượng nhoủ  bức xaạ  qua vùng c�ần kiêủm tra, và xương đặc hiện

lên rõ ràng với màu trắng, điêầu này khiêốn nó trở nên xu�ốt sắc trong việc phát hiện gãy xương, viêm khớp,

sự căn chiỉ nh c�ỉ a xương và trật khớp. Nó nhanh chóng, chi phí th�ốp và có sẵn rộng rãi, đ�ầng thời liêầu

lượng bức xaạ  r�ốt nhoủ .

Cách thức hoaạ t động thực têế. Tia X được taạ o ra bên trong một �ống nhoủ  ở một bên cơ thêủ baạ n: điện năng

làm s�i các electron khoủ i một d�y tóc nóng và bắn chúng vào một muạ c tiêu kim loaạ i, và khi chúng va chaạ m và

dừng laạ i, năng lượng đó được giaủ i phóng dưới daạ ng tia X, một daạ ng “ánh sáng” có năng lượng r�ốt cao, khác

với ánh sáng th�ng thường, là đi thẳng qua m� mêầm. (Chúng thuộc cùng một hoạ  bức xaạ  với tia gamma, nhưng

được taạ o ra bởi các electron này thay vì từ bên trong haạ t nh�n cuủ a nguyên tử.) Khi chùm tia đi qua cơ thêủ baạ n,

xương đặc h�ốp thuạ  nhiêầu chùm tia hơn nhiêầu so với m� mêầm hoặc kh�ng khí. Một bộ thu phẳng ở phía bên

kia ghi laạ i lượng tia đã đi qua taạ i m�ĩi điêủm: nơi có nhiêầu tia X đêốn được, hình aủ nh seĩ  có màu đen; nơi có ít tia

đêốn (phía sau xương) seĩ  có màu trắng, và baủ n đ�ầ bóng đ�ủ đó chính là hình aủ nh.

Haạ n chêố cuủ a nó là mặt trái cuủ a ưu điêủm: X-quang nhìn rõ xương nhưng chiủ  hiêủn thiạ  mô mêềm (g�n, d�y chằng

và suạ n) dưới daạ ng những bóng xám mờ nhaạ t. Vì vậy, một kêốt quaủ  X-quang bình thường kh�ng loaạ i trừ ch�ốn

thương m� mêầm; nó đơn giaủ n cho chúng ta biêốt rằng xương tr�ng nguyên veạ n, điêầu này thường chính là sự

yên t�m mà chúng ta c�ần trước tiên.

Si�� �m — hình �ể nh trực q��n các m� m�ầm g�ần b�ầ mặt

Siêu �m sử duạ ng sóng âm t�ần s�ố cao thay vì bức xaạ , do đó kh�ng có liêầu bức xaạ  nào. Một đ�ầu dò nhoủ  được di

chuyêủn trên da với một ít gel, và nó đặc biệt hiệu quaủ  trong việc hiêủn thiạ  các mô mêềm nằm khá gâền bêề mặt:

g�n, � nang hoaạ t diạ ch, các túi diạ ch và tình traạ ng viêm.

Cơ chêế hoaạ t động. Đ�ầu dò chứa các tinh thêủ rung lên khi có một xung điện nhoủ  tác động vào chúng (hiệu

ứng áp điện), phát ra các xung �m thanh có t�ần s�ố quá cao đêủ tai người nghe được vào cơ thêủ. M�ĩi khi một

xung đi qua ranh giới giữa hai loaạ i m� khác nhau, một ph�ần cuủ a nó seĩ  phaủ n h�ầi laạ i. Sau đó, đ�ầu dò chuyêủn sang

chêố độ “nghe” và phát hiện những tiêống vang đó. Máy đo thời gian m�ĩi tiêống vang trở laạ i (cho biêốt độ s�u cuủ a

ranh giới đó) và cường độ cuủ a tiêống vang (quyêốt điạ nh độ sáng cuủ a hình aủ nh), và lắp ráp hàng nghìn phép đo

này m�ĩi gi�y đêủ taạ o ra hình aủ nh trực tiêốp. Hướng vào dòng máu chaủ y, nó cuĩ ng có thêủ đoạ c sự thay đ�ủi t�ần s�ố cuủ a

các tiêống vang trở laạ i (hiệu ứng Doppler) đêủ hiêủn thiạ  và thậm chí đo lường dòng chaủ y cuủ a máu.

Điêủm đặc biệt cuủ a nó là hoaạ t động theo thời gian thực. Vì chúng ta có thêủ xem hình aủ nh trực tiêốp, chúng ta có

thêủ yêu c�ầu baạ n di chuyêủn tay hoặc vai và quan sát một g�n trượt khi nó xaủ y ra, điêầu mà một hình aủ nh tiĩ nh

kh�ng thêủ hiêủn thiạ . Điêầu này làm cho nó r�ốt hữu ích cho các v�ốn đêầ vêầ g�n xung quanh c�ủ tay, bàn tay và vai.
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Điêầu chính c�ần biêốt là siêu �m ph�ạ  th�ộc vào người vận hành: ch�ốt lượng phuạ  thuộc vào kyĩ  năng cuủ a người

c�ầm đ�ầu dò, và nó kh�ng thêủ nhìn th�ốy s�u bên trong khớp hoặc xuyên qua xương.

MRI — c�ng c�ạ  toàn diện chi ti�ết cho m� m�ầm và xương

MRI sử duạ ng một nam châm maạ nh (kh�ng bức xaạ ) đêủ taạ o ra những hình aủ nh có độ chi tiêốt đáng kêủ. Đ�y là

c�ng cuạ  toàn diện, vì nó hiêủn thiạ  caỉ  mô mêềm và xương với độ chi tiêốt cao: dây chằng, s�ạ n, dây thâền kinh,

t�ỉ y xương, và caỉ  các vêết gãy âỉn kh�ng hiện rõ trên phim X-quang th�ng thường. Khi chúng t�i lên kêố hoaạ ch

ph�ĩu thuật hoặc tìm kiêốm một v�ốn đêầ mà các phương pháp chuạ p khác kh�ng thêủ xác điạ nh rõ ràng, MRI

thường là xét nghiệm quyêốt điạ nh.

Cơ chêế hoaạ t động. Cơ thêủ baạ n chuủ  yêốu g�ầm nước và ch�ốt béo, nghiĩ a là nó chứa đ�ầy hydro, và haạ t nh�n cuủ a

nguyên tử hydro là một proton đơn leủ  xoay gi�ống như một nam ch�m nhoủ . Th�ng thường, các proton này

hướng vêầ moạ i phía, nhưng bên trong từ trường maạ nh cuủ a máy quét, chúng sắp xêốp theo hướng cuủ a từ trường

và dao động, hay tiêần động, với một t�ốc độ chính xác được xác điạ nh bởi cường độ cuủ a từ trường. Máy quét

sau đó phát ra một x�ng sóng vô t�yêến được điêầu chiủ nh chính xác vào t�ốc độ đó, làm lệch hướng các proton

và truyêần năng lượng vào chúng. Khi xung dừng laạ i, các proton trở vêầ traạ ng thái thẳng hàng và giaủ i phóng

năng lượng đó dưới daạ ng một tín hiệu v� tuyêốn yêốu, mà các cuộn d�y thu nhận seĩ  bắt được. Các m� khác

nhau giaủ i phóng tín hiệu cuủ a chúng với t�ốc độ khác nhau, và đó chính là yêốu t�ố taạ o ra độ tương phaủ n giữa, ví

duạ , suạ n, diạ ch và xương. Các gradient từ trường đánh d�ốu viạ  trí trong cơ thêủ mà m�ĩi tín hiệu đêốn từ đó, và một

phép toán hoạ c goạ i là biêến đôỉi Fo�rier chuyêủn đ�ủi kh�ối lượng tín hiệu thu thập được thành hình aủ nh chi tiêốt.

Một vài điêầu thực têố đáng biêốt đêủ baạ n kh�ng biạ  b�ốt ngờ:

Quá trình này m�ốt nhiêầu thời gian hơn, thường khoaủ ng 20 đêến 40 phút, và baạ n c�ần nằm khá yên lặng đêủ

có hình aủ nh rõ nét.

Baạ n nằm bên trong một ôếng heạ p, và máy hoaạ t động râết ôền, taạ o ra tiêống gõ và va đập trong khi vận hành.

Baạ n seĩ  được cung c�ốp nút biạ t tai hoặc tai nghe.

Nêốu baạ n râết sợ không gian kín, vui lòng th�ng báo cho chúng t�i trước; có những cách đêủ giúp quá trình

này dêĩ chiạ u hơn, và đ�i khi một máy khác hoặc một loaạ i thu�ốc an th�ần nheạ  có thêủ h�ĩ trợ.

Nêốu baạ n có một sôế loaạ i câếy ghép kim loaạ i (như máy taạ o nhiạ p tim, hoặc các duạ ng cuạ  kim loaạ i cuĩ ), hãy cho

chúng t�i biêốt. Nhiêầu loaạ i c�ốy ghép như t�ốm và vít hoàn toàn an toàn, nhưng chúng t�i lu�n kiêủm tra trước,

vì vậy hãy đêầ cập đêốn b�ốt cứ thứ gì baạ n đang có.

CT — Chi ti�ết 3D cho xương phức t�ạ p

Quét CT thực hiện nhiêề� tia X từ các góc độ khác nha� và máy tính seĩ  dựng chúng thành các mặt cắt ngang

chi tiêốt, thậm chí taạ o ra caủ  mô hình 3D. Gi�ống như tia X thường, nó tập trung vào xương, nhưng với độ chi

• 

• 

• 
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tiêốt cao hơn nhiêầu, điêầu này khiêốn nó trở nên xu�ốt sắc trong việc đánh giá các gãy xương phức taạ p (khi

xương biạ  vỡ thành nhiêầu maủ nh) và lập kêế hoaạ ch phâẫ� th�ật trong không gian ba chiêề�. Đ�ối với các gãy

xương khó xử lý quanh c�ủ tay, khuyủ u tay hoặc vai, CT có thêủ cho th�ốy chính xác cách các maủ nh xương xêốp đặt

như thêố nào, giúp chúng t�i lập kêố hoaạ ch sửa chữa một cách chính xác.

Cách thức hoaạ t động. Máy quét CT vêầ cơ baủ n là một máy X-quang quay: �ống phát tia X và một vòng các máy

dò q�ay q�anh baạ n trong khi baạ n di chuyêủn chậm qua khe hình chiêốc bánh donut, thu nhận các hình aủ nh X-

quang từ hàng trăm góc độ khác nha�. M�ĩi hình aủ nh đơn leủ  chiủ  là một bóng phẳng, nhưng máy tính seĩ  kêốt

hợp t�ốt caủ  chúng, tính toán chính xác mật độ cuủ a m� taạ i m�ĩi điêủm, đêủ tái taạ o laạ i các mặt cắt ngang “lát cắt”

có thêủ được xêốp ch�ầng thành một m� hình 3D.

Sự đánh đ�ủi là nó sử duạ ng nhiêề� bức xaạ  hơn so với tia X thường, vì vậy chúng t�i chiủ  chiủ  điạ nh khi độ chi

tiêốt b�ủ sung này thực sự thay đ�ủi kêố hoaạ ch điêầu triạ .

Một lo�ạ i xét nghiệm khác — nghi�n cứ� th�ần kinh

Kh�ng phaủ i moạ i xét nghiệm đêầu là hình aủ nh. Nêốu m�ối quan t�m là thâền kinh (tê bì, kiêốn bò hoặc yêốu cơ),

chúng t�i có thêủ chiủ  điạ nh nghiên cứ� dâẫn tr�yêền thâền kinh hoặc điện cơ đôề (EMG). Thay vì chuạ p hình cơ

thêủ, các xét nghiệm này đo lường mức độ hoaạ t động thực têố cuủ a th�ần kinh và cơ bằng cách gửi các tín hiệu

điện nhoủ  doạ c theo một d�y th�ần kinh và ghi laạ i phaủ n ứng. Nó traủ  lời một c�u hoủ i hoàn toàn khác. Baạ n có thêủ

đoạ c thêm vêầ các xét nghiệm th�ần kinh và nghiên cứu d�ĩn truyêần cuủ a chúng t�i.

K�ết hợp các y�ế� t�ế — những đi�ầ� c�ần mong đợi

Th�ng tin quan troạ ng là đội nguĩ  seĩ  choạ n phương pháp chuạ p dựa chính xác vào những gì chúng ta c�ần quan

sát, và h�ầu hêốt các l�ần chuạ p đêầu nhanh chóng và kh�ng g�y đau đớn. Một phim X-quang hoặc siêu �m thường

là đuủ ; MRI hoặc CT được thực hiện khi chúng ta c�ần chi tiêốt chính xác hơn hoặc lập kêố hoaạ ch ph�ĩu thuật. B�ốt

kêủ baạ n được chiủ  điạ nh chuạ p loaạ i nào, kêốt quaủ  seĩ  được giaủ i thích cho baạ n bằng ng�n ngữ dêĩ hiêủu, kèm theo ý

nghiĩ a cuủ a chúng đ�ối với phác đ�ầ điêầu triạ  cuủ a baạ n.

Nêốu baạ n mu�ốn, đ�y là những c�u hoủ i t�ốt đêủ hoủ i:

Ch�ụ p này nhằm tìm ki�ấm đi�ề� gì, và mô nào được hi�ản thiụ ?

Tôi có c�ền thực hiện th�m b�ất kyề  xét nghiệm nào khác sa� khi ch�ụ p không, và khoaả ng thời gian s�ẽ  là bao l��?

Có đi�ề� gì tôi n�n đ�ề cập trước không: sợ không gian h�ụ p, c�ấy ghép kim loaụ i, hoặc đang mang thai?

Khi nào và bằng cách nào tôi s�ẽ  được giaả i thích k�ất q�aả ?

Kh�ng có c�u hoủ i nào là v� nghiĩ a ở đ�y. Việc hiêủu lý do taạ i sao một phương pháp chuạ p cuạ  thêủ được choạ n

thường giúp toàn bộ quy trình trở nên ít đáng sợ hơn nhiêầu.

• 
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Tìm hi�ể� s�� hơn

Ph�ần này đi vào giaủ i thích chi tiêốt hơn, ở mức độ dành cho sinh viên. Baạ n kh�ng c�ần ph�ần này đêủ hiêủu kêốt quaủ

cuủ a mình, nhưng nêốu baạ n tò mò vêầ cách m�ĩi máy taạ o ra hình aủ nh, hãy tiêốp tuạ c đoạ c.

X-QUANG VÀ CT: CÁC BÓNG MỜ MẬT ĐỘ

X-q�ang là một chùm tia đi qua cơ thêủ và biạ  h�ốp thuạ  nhiêầu hơn bởi mô đặc (xương) so với m� mêầm hoặc

kh�ng khí. Những gì đêốn được máy dò thực ch�ốt là một bóng mờ: xương hiêủn thiạ  màu trắng, kh�ng khí màu

đen, m� mêầm màu xám. Ch�ạ p CT đơn giaủ n là nhiêầu tia X được chuạ p từ moạ i góc độ và được tính toán thành

các “lát cắt” mặt cắt ngang, cung c�ốp chi tiêốt 3D vêầ c�ốu trúc xương. Caủ  hai phương pháp đêầu sử duạ ng bức xaạ

ion hóa (chuạ p CT sử duạ ng liêầu lượng cao hơn nhiêầu so với một tia X đơn leủ ), đó là lý do taạ i sao chúng được sử

duạ ng một cách thận troạ ng.

SIÊU ÂM: LẮNG NGHE TIẾNG VANG

Đ�ầu dò siê� âm phát ra các xung �m thanh t�ần s�ố r�ốt cao vào cơ thêủ và lắng nghe các tiêếng vang phaủ n h�ầi laạ i

từ các ranh giới m�. Máy tính chuyêủn đ�ủi thời gian và cường độ cuủ a những tiêống vang này thành hình aủ nh

động, trực quan. Kyĩ  thuật này không sử d�ạ ng bức xaạ , và do tính ch�ốt thời gian thực, nó r�ốt hiệu quaủ  đ�ối với

các m� mêầm g�ần bêầ mặt cuĩ ng như trong việc quan sát các c�ốu trúc chuyêủn động, ví duạ  như g�n trượt hoặc vêốt

rách g�n mở rộng khi baạ n cử động.

MRI: CÁC NGUYÊN TỬ HYDRO QUAY

MRI sử duạ ng một nam ch�m maạ nh và sóng v� tuyêốn đêủ làm lệch hướng các ng�yên tử hydro trong cơ thêủ

(chuủ  yêốu có trong nước và ch�ốt béo), sau đó ghi nhận tín hiệu yêốu ớt mà chúng phát ra khi trở vêầ traạ ng thái c�n

bằng. Các m� khác nhau giaủ i phóng tín hiệu này với t�ốc độ khác nhau, và bằng cách điêầu chiủ nh thời gian đo,

hình aủ nh chuạ p có thêủ được “nặng” theo các th�ng s�ố khác nhau đêủ làm n�ủi bật các c�ốu trúc khác nhau: hình

aủ nh nặng T2 làm cho diạ ch thêỉ sáng lên, do đó phù hợp đêủ phát hiện phù nêầ, viêm và nhiêầu loaạ i ch�ốn thương;

hình aủ nh nặng T1 cho th�ốy rõ giaủ i ph�ĩu và m� mỡ. Kêốt quaủ  là độ chi tiêốt tuyệt vời vêầ m� mêầm (d�y chằng, suạ n,

điĩ a đệm, tuủ y xương) mà không sử d�ạ ng bức xaạ .

TẠI SAO VIỆC LỰA CHỌN PHƯƠNG PHÁP CHỤP HÌNH ẢNH LẠI QUAN TRỌNG

M�ĩi phương pháp “nhìn th�ốy” những khía caạ nh khác nhau, do đó phương pháp chuạ p phù hợp nh�ốt phuạ  thuộc

vào c�u hoủ i l�m sàng c�ần giaủ i đáp: sự căn chiủ nh xương hoặc gãy xương (chuạ p X-quang), g�n chuyêủn động g�ần

bêầ mặt (siêu �m), giaủ i ph�ĩu xương phức taạ p (chuạ p CT), hoặc m� mêầm và tuủ y xương chi tiêốt (chuạ p MRI). C�u traủ

lời chính xác thường đêốn từ việc lựa choạ n đúng c�ng cuạ  ch�ủn đoán hình aủ nh, chứ kh�ng phaủ i là thực hiện t�ốt

caủ  các loaạ i chuạ p.
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