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sperm quf;lify, ColrrIDOPMerd Muc tiéu: Nham lam ré6 méi lien quan gita cdc chi so sieu am tinh
st ohresoond, mala hoan va két qua tinh dich do tu do danh gid duoc vai tro cua sieu am
infertility. tinh hoan trong chan doan va tién lugng chat lugng tinh trung.

Phuang phap nghién ciiu: Phan tich mo ta cat ngang trén 460 bénh
nhan nam o nhdng cap vo sinh dén kham va diéu tri tai trung tam Noi
tiét — Sinh san — Vo sinh, Bénh vién Trudng Pai hoc Y Dugc Hué tu
thang 6/2016 dén thang 5/2018.

Két qua: Nhom bénh nhan co két qua tinh dich do binh thuéng sé
CO thé tich tinh hoan Ion (tinh hoan phai: 9.36+2.11 so vdi 8.50+2.30,
p<0.001; tinh hoan trédi: 9.22+1.96 so vii 8.41+2.46, p<0.001; tong thé
tich tinh hoan hai bén: 18.60+4.00 so vdi 16.90+4.51, p<0.001). Trong
khi do cdc chi so khdc: RI, PSV, EDV khong co su khdc biét gita hai
nhom nghién cuu.

Két ludn: Thé tich tinh hoan co thé dugc su dung dé tién lugng dugc
chat luong tinh trung trong khi cdc chi s6 khac: RI, PSV, EDV khong co
moi lién quan dén két qua tinh dich do.

Abstract

Objective: This study aims to define the association between the scrotal
ultrasound characteristics and semen parameters.

Methods: Cross-sectional descriptive analysis in 460 men from infertile
couples, examined in Hue Center for Reproductive Endocrinology and
Infertility, Hue University Hospital from June 2016 to May 2018.

Results: The testis volumes of patients who had normal semen

Téc gié ién he (Corresponding author): parameters were higher than its of patients with abnormal semen

’d\‘guyé” ch Ng“Ve”'@‘;mai!i parameters (Mean right testis volume: 9.36+2.11 vs 8.50+2.30, p<0.001;
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e A Mean left testis volume: 9.22+1.96 vs 8.41+2.46, p<0.001; Mean total

g’gfgsﬂ/’;%ﬂfgé”dé”hg"f”'ba“’éo(fev"”d)f volume of two sides: 18.60+4.00 vs 16.90+4.51, p<0.001). The other
3 Ngay bai béo duge chép nhan déng indexs of color Doppler ultrasound were not found any relation with
8 (aepted):20/06/2019 semen quality (PSV, EDV, Rl).




Conclusions: Testicular volume can be used for predicting the quality of semen in infertility men whereas
the other indexs of testis Ultrasound (RI, EDV, PSV) had no significant association with semen parameters.

Key words: semen parameters, sperm quality, Color Doppler Ultrasound, scrotal ultrasound, testicular

ultrasound, male infertility.

1. bat van dé

Vé sinh dugc nhan thdy xuét hien 6 15-20% cap
vo chong, trong dé nguyén nhan vé sinh do nam
gidi chiém dén 20-50% céc trusng hop [1], [3],
[4]. Quy trinh tham kham mét bénh nhan vé sinh
nam bao gém: tham khdm lam sang, xét nghiém
noi tiét, tinh dich d6 var sieu am tinh hoan. Trong
do, tinh dich do tu lau da dugc xem nhu la ky thuat
thusng quy dé chén dodn vé sinh nam. Theo WHO
2010, tinh dich d& dugc xem la binh thusng khi
c6 céc dac diém sau: thé tich tinh dich tréen 1.5ml,
téng tinh trung di déng (a+b) = 32%, mat do tinh
trung = 15 trieu/ml, ti lé tinh trung c6 hinh thai binh
thusng = 4%, téng s6 lugng tinh trung = 39 trigu
[2]. Tuy nhién, khé nang chén dodn coa ky thuat
ndy vén chua cao, trong dé ti lé nhing bénh nhan
v6 sinh nam cé két qua tinh dich db trong gidi han
binh thusng len dén 40% [5].

Siéu am gan day dugc xem la mét phuong tien
chén dodn hinh anh ré tién, hieu qua, cé thé su
dung dé danh gié cdu tric tinh hoan — mao tinh
hoan. Phuong phép khéng xém lén nay cé vai tro
rét quan trong nhém chén dodn va hé trg digu tri
& nhang bénh nhan vé sinh nam. Bét thusng tinh
hoan xuét hién 6 40-65% bénh nhan vé sinh nam,
trong khi dé len dén 60-70% cdc trusng hop khéng
phat hien dugc triéu ching trén lam sang [6], [7].
Sieu ém Doppler mau con cung cép thém nhigu
théng tin ¢6 gid tri nhém khéo sat tinh hoan, dac
biét nhung trusng hgp: thodt vi ben — tinh hoan,
viém tinh hoan, chdn thuong tinh hoan... [8].

O Viet Nam, siéu am ngay cang phé bién va
dugc so dung rong réai bsi nhing li ich coa né.
Viéc danh gié chét lugng tinh trung, khé néng sinh
san coa nhong bénh nhan vé sinh nam la rét can

thiét. Gidi quyét cdc vén dé cia vé sinh nam la mot
céch tiép can hop |i nham cai thien két qua digu tri
cho cdc cép vo chong vé sinh thay vi ¢é géng su
dung céc ky thuat hé trg sinh san ma bé qua cdc
yéu t6 do nam. Nghién cdu nay nhém myc dich
chu yéu la khdo sat méi lien quan giga két qué tinh
dich do va cdc chi s6 trén siéu am Doppler mau
tinh hoain & nhing bénh nhan vé sinh nam.

2. PbOi tugng va phuong phap
nghién cttu

2.1. Déi tuong nghién cou

Nghién cou dugc thyc hién trén 460 bénh nhan
nam & nhung cgip vo sinh dén kham va digu tri tai
Trung tém Noi tiét — Sinh sén — V6 sinh, Bénh vién
Trusng Dai hoc Y Dugc Hué. Thai gian thyc hién
nghién cu tu thdng 6/2016 dén thang 5/2018.

Tieu chudn logi tri: bénh mién dich — hé théng,
nhiém khudn dusng tiét niéu, réi logn chic nang
gan, bénh ly éc tinh, xudt tinh ngugc dong, vé tinh.

2.2. Phuong phap nghién ciou

- Thiét ké nghién cdu: M6 t& cét ngang

- Quy trinh nghién cou: Tét ca bénh nhan dong
y tham gia véio nghién ciu sé dugc khai thac bénh
s: tudi, dia ly, nghe nghiép, trinh d6 hoc vén; tien
si benh ly: séi, quai bi, phéu thuat 6 dusng sinh
duc va&r tham khém lam sang: logi vé sinh, thsi gian
v6 sinh, triéu ching co néing, triéu ching thyc thé
tai tinh hoan.

Sau dé bénh nhan duoc chi dinh xét nghiém tinh
dich do va danh gid két qua dya trén tieu chudn
WHO 2010 [2]. Sau 3-5 ngay khéng xuét tinh,
mau tinh dich dugc thu thap béng céch ty tho dam
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va gui dén phong phan tich trong vong 30 phut
sau khi xuét tinh. Mé@u tinh dich sau khi hod léng
dugc tién hanh phan tich trong vong 1 gis tu khi

thu 6 tinh hoan phai 5.24 + 0.90cm/s va tinh hoan
trai la 5.33 + 0.83cm/s. Téc do cudi tam truong
[an luot la 2.19 + 0.35cm/s va 2.21 + 0.34cm/s.

m
L
Z
7)
O
>

ldy méu: mau séc, thé tich, pH, thsi gian hod léng,  Tré khang cia tinh hoan phéi va trai do dugc la

N o . , ) e I > .

i téng s6 lugng tinh trung, mat do, ti le di dong tién  0.61 £ 0.25cm/s va 0.59 £ 0.01cm/s .

- t6i, hinh théi, s6 lugng bach cau. Theo tiéu chudn — —

— ! . . i N . Bing 1: Bic diém chung cba hai nhém nghién ciu

O chdn dodn WHQ 2910, hr_\h dich do duoc xem l& ot B, B thuing | B thng

4 binh thusng khi: thé tich tinh dich = 1.5ml, téng ac dlem ong (=154) | (n=306) | P

I tinh trung di déng (a+b) 232%, mat dé tinh tring = |5 <35 268(583) | 98(636) | 170(556) | .09
< 15 trieu/ml, tinh trung hinh théi binh thusng = 4%. || (nim) Gmri?j:g o ;4937(22) 3;63(1116(;42)7 ;jz éj:ﬁ -

(o] Nhing trusng hop con lai duge xem nhu tinh dich Dol Thahphs | 231(502) | 81(526) | 150(490] 0'490

T do bét thusng. ~ Nongthon | 229(49.8) | 73(47.4) | 156(51.0) |

4 Sieu am tinh hoan duoc thuc hién nhém xdc Eh?]nloqivé N(]T:Yénhp,hm %Z?(ggg) Zz(ggg) ?g;(gi? 0680

o dinh thé tich tinh hoan, sy xuét hién cua gian tinh - U<‘;m 299 {65.0; 107((6§5)) 192 {62.7;

E mach thung tinh béing Doppler mau, dénh gid céc I:]‘:]'?:::“‘;“ >3 161(350) | 47(305) | 114(313) 0178
chi s6 R, PSV, EDV trén Doppler. Sieu am finh Gidhitngbinh | 279:236 | 249:211 | 294:246 | 0055
hoan tién hanh 6 phong ém. Bénh nhan dugc dat Tien s G 2(7) | 5(32) | 2(69) |,
, v % , L. N o, . quai bi Khéng 434(943) | 149(96.8) | 285(93.)

o tu the nam ngUG VOI dUOng VC“' dU’C_’C th [e] phon o @6 160 (348) 61 (396) 99 (324)
bung dusi. Tinh hoan hai bén dugc do do rong, do Hitthoocld ™ o | 300(652) | 93(604) | 207 (676) | “
dai v&r d6 cao sau d6 tién hanh tinh thé tich theo E}"’duﬂg G 340(739) | 122(79.2) | M8(712) | oo
cong thuc Lambert: V=LxWxHx0.71 [9]. Chong toi s Kz;';g lﬁg ggg 2(2) g?g; ]8:5((2::%89))
sU dung déu db tuyé'n finh f?:m 56 cao (35MHZ) BMI(kg/mZ) >3 2]5(4647) 74(48.]) 141 (464]) 0693
cho c& sieu am mau Doppler cong suét va quang Gid i rung inh | 22.81:272 | 22.88+2.11 | 2277258 | 0.696

SD: standord deviation, BME body mass index.

phé (Color Doppler Ultrasound — CDUS) (Samsung
Medison R5, Han Quéc). Ddnh gid suy gian tinh
mach thung tinh béing cach do dusng kinh 16n nhét

Bang 2: Ket qua siéu im biv

. . A ) o (Chiso Gid frifrung binh |~ Gid fr i thigu | Gid irit6i da
va sy trao ngugc dong chdy mach mdu va duge | 8794297 310 1730
phan logi theo fiéu chudn Sarteschi. RPSV 524090 210 11.00

2.3 Xu li s6 lieu REDV 2192035 059 440
TR e Ly . " RRI 0.61+0.25 0.50 6.00
Do lieu dugc xu .|| bang phan mém 'SPSS 20.0. ||, TR 040 ™
Béenh nhan duoc chia thanh 2 nhém (tinh dich d6 | |1y 533083 350 11.50
binh thusng va tinh dich do bét thusng) va so sanh | [LEV 221034 1.00 430
cdc chi sé trén siéu am bang kiém dinh Independent R | 059001 L 063
le T- N&u phan phéi kha huan. ki Tong thé tich finh hoan hai bén|  17.47 +4.42 6.50 33.80
Somp e I-fest. Néu phdan phdi khong chuan, kiém Reight, Left, VL: volume, PSV- right peak systolic velocity, EDV- end diastolic velocity, Rl:

resistive index.

dinh Mann-Whitney U Test sé dugc sU dung. Sy

kiém dinh c6 y nghia théng ke khi p<0.05.

Bang 3: Méi lién quan gida cdc chi s6 siéu am Doppler va finh dich do

Giss m{‘:‘:‘;’:;'g Bz‘l:“;‘gz;g Meandf(95%0) | p
K .
3. Két qué n én ctu RVL 9.36:2.11 | 8.50:230 |  0.87(043-1.30) | <0.001
Bang 1 so sanh dac diém chung cta cée benh | 5243087 | 524091 | 001(018-017) | 0954
han those hai nhom nahien coo: nhom b tnh | R 220:034 | 208:035 | 002(005-009) | 0530
nhan Thuoc har nhom nghien cuu: nhom co hin RRI 0.63:0.44 | 0,60:002 | 0.035(0.01-007) | 0159
dich db binh thusng va nhém bét thusng. Sy khac | lin 920:196 | 841246 | 082(037-127) | <0001
biét gita hai nhém la khéng cé y nghia théng ke. LPSV 5.32:080 | 534:085 |  0.02(0.180.14) | 079
Két qua sieu am ducc thé hien & Bang 2. The | 2 223038 [ 221:032 | 002(005-008) | 0655
) T \ BN s w 0.59:0,01 | 0,59:0,02 |000027 (0.00240.0019)| 0805
tich trung binh tinh hoan phai va trai lan lugt la [ e

Tong hetichihhoan |1 00,400 1690451 169(084253) | <0001

8.79 + 2.27ml va 8.68 + 2.34ml, Téng thé tich tinh  [haiben iied Insibls ST :

(1- confident inferval.

hoan hai bén la 17.47 + 4.42ml. Téc do dinh tam
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Bang 3 thé hien méi lien quan giva két qué sieu
am 2 tinh hoan va tinh dich do. Thé tich tinh hoan
phai, trdi va téng thé tich tinh hoan hai bén dugc nhén
thdy c6 méi lien quan véi két qué cua finh dich do.
Bénh nhan c6 két qua tinh dich @b binh thusng c6 thé
tich tinh hoan 16n hon (tinh hoain phéi: 9.36 £2.11 so
v6i 8.50 +2.30, p<0.001; tinh hoan trdi: 9.22 +1.96
50 v6i 8.41 £2.46, p<0.001; téng thé tich tinh hoan
hai béen: 18.60 +4.00 so v&i 16.90 +4.51, p<0.001).
Nhang chi s6 khac nhu RI, EDV, PSV thi sy khac biet
gita 2 nhém la khéng cé y nghia théng ke véi p>0.05.

4. Ban luan

Thé tich trung binh cia tinh hoan phai var trai
lan lugt la 9.36 £2.11ml v 9.22 £1.96ml. Téng thé
tich tinh hoan hai bén trung binh | 18.60 +4.00ml.

Chung t6i nhan théy rang thé tich tinh hoan trong
nghién cou ching t6i thép hon kha dang ké khi so
sanh v6i mét s6 cong bs khac. Mét nghién ciu nam
2013 da chi ra réing bénh nhan kheng cé benh ly
& tinh hoan néu thé tich tinh hoan dugi 12ml sé&
tang nguy co két qué tinh dich do bét thusng [10].
Mét cong bs khac da xdc dinh diém cét thé tich tinh
hoan binh thusng l& 18cm? & dan éng tré tugi [11].

Nguyén nhan cia sy khdc biét nay véan chua
that sy ré6 rang, tuy nhién ching t6i cho réng sy
khong giéng nhau vé 18i séng, chi s6 BMI la mot
trong nhing yéu 16 liéen quan. Bén canh dé, nhung
bénh nhan c6 cac yéu 16 c6 thé anh husng dén chét
lugng tinh trung nhu hot thuée la nhigu, st dung
ruou bia, gian tinh mach thUng tinh, tign su méc
quai bi, s&i, bénh ly vé than, mach mdu...déu dugc
chon trong nghién ctu cta ching téi trong khi d6
lai lar tieu chuéin logi trir coa céc nghién cou khéc.
Sy khdc biet nay c6 thé la mét yéu t6 quan trong
énh huéng tiéu cuc dén thé tich tinh hoan trong
quén thé nghién ciu coa ching téi.

Nhigu thd nghiém lam sang da fién hanh do thé
tich finh hoan var fim méi lien quan véi chét luong
finh trung. O frong nghién ciu coa ching 16i, ching
t6i nhan thdy réng nhing bénh nhan ¢ thé tich tinh
hoain nhé hon sé& c6 mat do tinh trung, ti é tinh trung
di dong tién t6i théip hon hén so véi nhém thé tich
tinh hoan binh thusng. Két qué nay cing tuong ty vdi
nhing nghién cou khdc. Mét cong bé vao nam 2015
da két lugn réng thé tich tinh hoan va sy chénh lech

thé tich tinh hoain hai bén c6 méi lien he chat che véi
két qua tinh dich do & dan éng truéng thanh cé méc
gian finh mach thung tinh [14]. Sy khéc biét vé thé tich
finh hoan hai bén nhigu hon 20% lam tang gdp 2 lan
nguy o giam t6ng lugng tinh frung di déng va téng
thé tich tinh hoan hai ben dusi 30cc lam téang 4 lan
nguy co gidm t6ng lugng tinh trung trong tinh dich.

Huang va cong sy da xdc dinh diém cét coa thé
tich tinh hoan trdi va phéi nhém dy bdo chic nang
tinh hoan. Nhém nghién cou da cho réing thé tich
tinh hoan phai l& mét yéu t6 doc lap 6 gid tri hon
tinh hoan tréi trong viéc fién lugng chét lugng tinh
trung va nong dé testoterone. Tinh hoan phai dusi
15ml thusng sé déan dén giém chét lugng tinh trung
(OR:2.79, khodng tin cay:1.18-6.66, p=0.020)
[15]. Tuy véy, két qua nghién ciu cta nhing thg
nghiém khac deu nhan théy ca thé tich finh hoan
trai hay phai déu c6 méi lien quan dén chét lugng
tinh trung & cdc chi s6: mat dé tinh trung, t6ng tinh
trung di déng, nong do FSH va LH [11], [12], [13].

CUDS la mét trong nhing phuong tién nhanh
chéng var chinh xac nhém do luu lugng méu. Pulsatility
index vax resistive index I& 2 chi s6 dugc st dyung phé
bién nhét. Viéc do Rl la mét frong nhang tiéu chuén
nh&m chén dodn viém tinh hoan va danh gid cdu tric
cua finh hoain sau phéu thuét. Lefort va cong sy da ket
luan réing CUDS tinh hoan céin bao gém do chi s6 tré
khang mach mdu tinh hoain. Sy taing Rl goi y cho khé
ndng thiéu mdu cyc bé tai tinh hoan [18].

Rl con dugc nhan théy c6 méi lien heé ré rang véi
56 lugng tinh trung cong nhu sy sinh tinh theo mot s6
téc gia gan day. Gemar da nhan théy cé sy tang Rl &
nhing bénh nhén oligoasthenozoospermia (Rl > 0.4,
p<0.001). Nghién cdu nay da két luan réng Rl trén
6.0 la chi diém cho sy suy giam chét lugng finh trung
[16]. Biagiotti cong dua ra nhing du lieu ching 6
réing Rl va PSV trong mach mdu tinh hoan ¢6 gid tri
hon hén FSH va thé tich tinh hoan nham chén dodn
suy giam chét lugng tinh trung [17]. Mét cong bé
khac da két luan rang Rl mach mau finh hoan trén
0.6 c6 méi lien quan chat ché véi sy syt gidm téng
tinh trung di déng, giam thé tich tinh hoan, vé tang
nong do FSH va duge xem nhu la mét yéu t6 doc lap
nhé&m tién lugng chic néng coa tinh hoan [21].

Tuy véy, tréi véi két qua coa nhing nghién ciu
trén, chi s6 Rl var cdc chi s6 khac nhu PSV hay EDV
trong nghién cdu cia ching t6i khong nhan thay
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dugc méi lien quan vai két qua tinh dich d6. Nhang
nghién ciu truéc dé da logi tri khoi méu nghién cou
nhém bénh nhan gién finh mach thung tinh, va ¢6
tien s bénh ly tinh hoan va ngodi ra ¢6 méu nghién
cOu qud nhé dé cé thé két luan chinh xéc hoan toan
vé méi lien quan gita Rl véi két qué tinh dich do.
Ismail Semiz v&1 cong sy cing da nhan thay méi lien
he chat ché cua thé tich tinh hoan trai va phdi véi s6
lugng tinh trung (p<0.001), frong khi d6 chi sé Rl va
Pl tgi nhu mé tinh hoain va déng mach tinh hoan lai
khéng cé méi lien quan véi két qua phan tich finh
dich do [19]. Mét tac gia khac da nhan théy trén
nhém nghién ciu bao gém 62 bénh nhéan gian tinh
mach thung tinh c6 méi lien quan gita luu lugng
mdu déng mach tinh hoan véi thé tich tinh hoan tréi

var s6 lugng tinh trung. Tuy nhién, sy khdc biét coa
céc chi s6 PSV, EDV, Rl, Pl giga nhém bénh va nhém
chung lai khéng c6 y nghia théng ke [20].

Vi vay, nhigu nghién ciu véi ¢& méu I6n va trén
nhigu nhém bénh nhan khdc nhau can duoce thuc
hien dé c6 thé xdc dinh duoc vai tro coa cde chi s6
danh gié mach mdu tinh hoan théng qua CUDS
nh&m tién lugng chét lugng tinh trung

5. Két luan

Thé tich finh hoan l& mét chi s6 ¢6 thé su dung dé
fien luong chét lugng tinh trung trong khi d6 céc chi
s6 khdc cta siéu am Doppler nhu RI, EDV, PSV chua
nhén thély dugc méi lién quan véi két qué tinh dich do.
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