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MO TA PAC PIEM TE BAO VA MO BENH HOC TUY XUONG O
BENH NHAN PA U TUY XU'ONG TAI BENH VIEN BACH MAI 2016 - 2022

Nguyén Tuan Tung', Vii Minh Phwong?, Vwong Son Thanh!

TOM TAT.

Muc tiéu: M0 ta déc diém t&€ bao, mé bénh hoc
tly xuong & bénh nhan da u tuy Xuang tai Bénh vién
Bach Mai ndm 2016 - 2022. P6i tugng: 93 bénh nhan
dugc chan doan Pa u tuy xuong. Phudng phap Cat
ngang, mo ta. Két qua va ban luan: Nghién ctu cla
chung toi trén 93 benh nhan da u tuy xuang, chung
toi thay rang: Thi€u mau thudng gap G bénh nhan da
u tuy xuong chlem ty & 89.2%. Ty I& thay tuang bao
trén tiéu ban mau ngoai vi chiém 25.8%. Tén thuong
dang lan toéa 21.5%, mo ké 12.9%, nét 16.2%, cum
nho 26. 9%, hon hop 22.5%. Ty lé CD38 va CD138 la
100%. Ty 1é _dudng tinh cta héa md mién dich tay
xudng vdi cac CD khac: CD19 la 10.7%, CD20 la
32.3%, CD56 la 77.4%; CD81 la 3.2%); CD117 94.6%

Tur khoa: Da u tiy xugng, mé bénh hoc tdy xuong

SUMMARY

DESCRIPTION OF CELL CHARACTERISTICS

AND BONE MAROW HISTIOPATHOLOGY IN
PATENTS WITH MULTIPLE MYELOMA AT

BACH MAI HOSPITAL 2016 - 2022

Objectives: To describe the cytological,
histopathological characteristics of bone marrow in
patients with multiple myeloma at Bach Mai Hospital in
2016 - 2022. Subjects: 93 patients were diagnosed
with Multiple myeloma. Methods: Cross section,
descriptive. Results and conclusion: In our study on
93 patients with multiple myeloma, we found that:
Anemia is common in patients with multiple myeloma,
accounting for 89.2%. The rate of seeing plasma cells
on peripheral blood smears accounted for 25.8%.
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Diffuse lesions 21.5%, interstitial 12.9%, nodules
16.2%, small clusters 26.9%, mixed 22.5%. The CD38
and CD138 rates were 100%. The positive rate of
bone marrow immunohistochemistry with other CDs:
CD19 is 10.7%, CD20 is 32.3%, CD56 is 77.4%; CD81
is 3.2%; CD117 94.6%

Keywords: Multiple myeloma,
histiopathology

I. DAT VAN DE

Pa u tay xuong (Multiple Myeloma) la mot
bénh ly ung thu huyét hoc, dac trung bdi su
tang sinh ac tinh té€ bao dong tuadng bao trong
tay xuang, tiét ra protein dan dong trong huyét
thanh va nudc tiéu [1].

Trong cac bénh ly ung thu, da u tly xudng
chi€ém 1% [2]. Trong cac bénh huyét hoc ac tinh,
da u tay xuong chiém 13%, ding th( hai sau U
lympho &c tinh [2].

Tai Trung tdm Huyét hoc va truyén mau,
Bénh vién Bach Mai moi nam c6 han 100 bénh
nhan da u tay xudng mdi. Cac bénh da u tay
xuong dugc chdn doan dua vao tiéu chudn cla
hiép hoi da u tuy xuong quéc t€ IMWG 2016.
Theo tiéu chudn nay, ty 1é tuong bao trong tly la
tiéu chudn chinh dé& chin doan. Tuy nhién, tén
thuong tdy xuong trong bénh da u tay xuong rat
da dang va phuc tap, tuong bao c6 xu hudng tao
cum, tdy tang sinh xd, do d6 co su khac biét
gilta ty lé tudng bao khi xét nghiém té bao hoc
tdy xuang va mo bénh hoc tly xugng. Mat khac,
dua vao hinh thai trén tiéu ban tdy rat khé phan
biét dugc tuong bao lanh tinh (hoat hoéa) hay
tudgng bao ac tinh.

Do d6, nham gop phan nang cao han nita
chat lugng chan doan bénh ly nay, ching toi da
thuc hién nghién clu dic diém t&€ bao va md

bone marrow
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bénh hoc tly xugng & bénh nhan da u tdy xuong
tai Trung tdm Huyét hoc va truyén mau, Bénh
vién Bach Mai vdi muc tiéu sau: M0 ta dic diém
té€ bao, mo bénh hoc tly xuang & bénh nhan da
u tiy xudng tai Bénh vién Bach Mai nam 2016 - 2022.

II. DOl TUQONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U
2.1. Thiét ké nghién cilru: Cat ngang, mo ta.
2.2. C6 mau nghién ciru: 93 bénh nhan

dugc chan doan Pa u tuy xuong theo tiéu chuan

cla IMWG 2012
2.3. NGi dung va cac bién sd nghién ciru:
- Hinh anh md bénh hoc tly xuong, cac dau

an mién dich trén héa mo mien dich bao gom

cac CD

- Phén loai giai doan bénh theo ISS

- Phan loai mirc d6 suy than theo Hiép hoi
than Hoa Ky

- Bang phan loai thiéu mau theo WHO (T&
chirc Y té€ thé gidi)

- Phan loai giam s6 lugng bach cau theo

Bénh vién Mayo Clinic
- Phan loai giam bach cau trung tinh theo WHO
- Phan loai md6 bénh hoc tluy xucng: hinh

thai lan tda, hinh thai mo k&, hinh thai ndt, hinh

thai cum nhd, hinh thai hon hagp
2.4. Phuong phap xtr ly s0 liéu
- Theo phuong phap théng ké y hoc bdng

phan mém SPSS 16.0
- Cac két qua dudgc tinh theo ty |1é phan tram

do6i vdi bién dinh tinh, tinh gia tri trung binh, do

léch chudn vdi bién dinh lugng.

- So sanh gia tri trung binh va ty I& bdng
thuat toan T-tets, Fisher.

- Chon murc y nghia théng ké véi P < 0,05.

Il. KET QUA NGHIEN cUU

3.1. Cac thong tin chung

3.1.1. Pé tuéi trung binh ca hai gidi: 1a
62.84 + 10.03. Tudi trung binh cua gidi nit 1a
65.48 + 7.53. Tudi trung binh cta gidi nam la
60.52 + 11.86.

Bénh nhan nam chiém ty Ié€ 52.7% va bénh
nhan ni chiém ty |1€ 47.3%, ty 1€ nam/nit la 1.11.

3.1.2. Pac diém vé chan dodn thé da u
tuy xuong

- Thé bénh da u tly xuong g&p nhiéu nhét Ia
tdng don dong IgG chiém 66.7%, sau do la thé
téng don dong IgA chiém 23.7%. Thé& chuoi nhe
chiém 6.5%, khong tiét chiém 1.1%. Trong
nghién ctu nay khéng gép thé tang don dong IgD.

- D3c diém chan doan giai doan bénh theo
ISS: Dua vao tiéu chudn phan loai giai doan
bénh ISS, nhdom bénh nhan giai doan ISS III
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chiém ty |é cao nhat véi 39.8%, hai nhém ISS I
va ISS II thdp hon vai ty 1€ 30.1% va 30.1%.

3.2. Dic diém vé té bao, mé bénh hoc
tay xu'cng

3.2.1. Pdc diém té bao mau ngoai vi.
Trung binh s6 lugng hong cau la 3.25 T/I, trung
binh lugng huyét séc t6 la 94.53 g/l. Dua vao
phan loai thi€u mau thi trong 93 bénh nhan
nghién cfu cd 83 bénh nhan thi€u mau chiém ty
& la 89.2%, trong do thi€u mau ndng cd 20
bénh nhan chiém ty 1€ 21.5%, thi€u mau murc do
trung binh cé 52 bénh nhan chiém ty 1€ 56.1%.

Bénh nhan giam bach cau chiém ty 1€ thap 8.6%

Bénh nhan gidam bach cau trung tinh Ia
chiém ty 1& 12.9%.

S6 bénh nhan gidm ti€u ciu la 34 bénh nhan
tuong duong 36.5%, tuy nhién chi c6 2 bénh
nhan ¢6 ti€u cau giam dudi 20G/| (2.2%).

Bang 3.1: Pdc diém tuong bao trong
mau ngoai vi

Pac diém n %

Khong gap tuang bao trong mau| 69 74.2

Gap tuong bao trong mau 24 25.8
Tong 93 |/100.0

Nhan xét: Cé 24 bénh nhan gdp tuang bao
trong mau ngoai vi, chiém Ty |é 25.8%,

3.2.2. Dic diém tuy xuong

Bang 3.2: Pdc diém tuong bao trong

tuy xuong
Tuong bao tluy xuong n %
Dugi 10% 27 29.0
10 - 60% 58 62.4
Trén 60% 8 8.6
Tong 93 100.0

Nhdn xét: Ty |é tuang bao trong tdy xuong
trung binh la 26.06%, cao nhat la 80%, thap
nhat la 2%. Trong d6 cd 27 bénh nhan co ty I€
tugng bao dudi 10% chiém ty & 29.0%; cb 58
bénh nhéan cé ty Ié tuong bao tir 10 - 60% chiém
ty 1€ 62.4%, cé 8 bénh nhan co ty |é tuong bao
I6n han 60% chiém ty Ié 8.6%.

Bang 3.3. Ty I€ tuong bao tuy xuong

Tuong bao tuy xuong n %
Dudi 10% 27 29.0
10 - 60% 58 62.4
Trén 60% 8 8.6
Tong 93 | 100.0

Nhan xét: Ty |é tuang bao trong tly xudng
trung binh la 26.06%, cao nhat la 80%, thap
nhat 1a 2%. Trong d6 c6 27 bénh nhan co ty I€
tugng bao dudi 10% chi€ém ty I& 29.0%; c6 58
bénh nhan cd ty |é tuang bao tir 10 - 60% chiém
ty 1€ 62.4%, cd 8 bénh nhan co ty |é tuong bao
I6n han 60% chiém ty I€ 8.6%.
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3.2.3. Dac diém vé mé bénh hoc tiy xuong
Bang 3.4. bac diém ton thuong moé

bénh hoc tuy xuong
Déc diém n Ty 1€ (%)

Lan toa 20 21.5

Mo ké 12 12.9

Not 15 16.2

Cum nho 25 26.9

Hon hgp 21 22.5
Tong 93 100.0

Nhan xét: Co 32 bénh nhan da u tdy xudng
6 tén thuong md bénh hoc hinh thai lan téa va
mo ké chiém 33.4%.

Cé 61 bénh nhan da u tuy xuong cé hinh
thai ton thuong md bénh hoc thudc hinh thai
dang ndt, cum nho, hdn hgp chiém ty 1€ 66.6%.

Bang 3.5. Pdc diém tén thuong mé
bénh hoc tuy xuong ¢ nhom bénh nhdn co
ty Ié tuong bao tuy duoi 10%

Pac diém n %
Mo ké 1 3.7
NGt 3 11.1
Cum nhd 12 44.4
Hon hgp 11 40.7
Tong 27 100.0

Nhén xét: Ton terdng md bénh hoc dang
cum nhd, dang ndt va dang hdn hgp chiém ch
yéu chiém 96.3%. Ton thuong dang md ké chi
cé 1 bénh nhan chiém 3.7%, tén thuong dang
lan téda khong gdp bénh nhan nao.

Bang 3.6. Ddc diém héa mé mién dich
manh sinh thiét tuy xuong

cD N=93 %
CD38+ 93 100
CD138+ 93 100
CD19+ 9 10.7
CD20+ 30 32.3
CD56+ 72 77.4
CD81+ 3 3.2
CD117+ 88 94.6

Nhdn xét: Cac bénh nhan nghién clu déu
cd md tdn thuong duang tinh vdi CD 38 va 138
V@i ty Ié 100%, vGi CD 19 duadng tinh la 10.7%.
CD 20 duong tinh 32.3%. CD117 duadng tinh trén
90%. CD 81 hau hét am tinh.

IV. BAN LUAN

4.1. Dac diém vé t& bao mau va tuy xucng

4.1.1. Pic diém té bao mau ngoai Vi.
Bénh nhan da u tly xudng ban chat la bénh ung
thu dong tuong bao ma thudng gap la qué trinh
tdng sinh manh cac t€ bao tuong bao ac tinh
trong tuy xudng. Hau qua dan téi t& bao dong
hong cau bi Idn at, giam sinh, cdu tric khoang

sinh mau bi thay déi, su ti€p xdc cua dong hong
cau vdi cac yéu t6 kich thich sinh trudng, sat, a
xit folic hay vitamin B12 bi anh hudng. Mat khac
tugng bao ac tinh tang sinh kich thich co thé san
xudt cac cytokin gay viém dan téi lam giam sinh
chat kich thich sinh hdng cau EPO, giam su hap
thu, van chuyén st trong huyét tuong. Hau qua
la bénh nhan da u tly xuong gidm sinh hong cau
gay ra biéu hién thi€u mau. Trong nhém bénh
nhan nghién cru cla chdng t6i, ty 1€ bénh nhan
thi€u mau la 89.2%, trong dé thi€u mau nang
chiém ty 1€ 21.5%, thi€u mau trung binh chiém
ty 1€ 56.1%. So sanh vdi mot s6 tac gia khac, ty
Ié thi€u mau & bénh nhan da u tdy xuong trong
nghién clu cla Bach Quéc Khanh (2013) la
77.8%, cua Nguyen Thj Mai (2011) la 100% con
cla Nguyen Lan Phuang (2010) la 96.4% [3, 4,
5]. V& lugng hemoglobin trung binh cla bénh
nhan nghién clu chdng t6i la 94.53g/l, tudng
duong véi lugng hemoglobin ctia nhém bénh
nhan trong nghién ctu cla Bach Qudc Khanh la
95.69/I[3]. Pac biét, trong nghién clfu cla ching
t6i, nhom bénh nhan dudi 65 tudi cd lugng
hemoglobin trung binh thap han so véi lugng
hemoglobin clia nhém bénh nhan trén 65 tudi.

Vé d3c diém bach cau va bach cau trung tinh
trong nhém bénh nhan nghién clu, ching toi
thay rang, chi c6 8 bénh nhan chiém ty 1é 8.6%
gidam s6 lugng bach cau, mac du vay s6 lugng
bénh nhan gidm bach cau doan trung tinh c6 12
bénh nhan (12.9%). Ty Ié bénh nhan da u tay
Xuang cé giam bach cau trong nghién clu cua
chiing t6i cling nhu cac nghién cltu khac la thap.
Trong nghién clru ctia Kyle (2003) vdi 1027 bénh
nhan, ty 1é bénh nhan gidam bach cau la 4.9%,
trong khi d6 ty Ié bénh nhan giam bach cau
trung tinh cling chi chi€m 5.5% [6]. Nhin chung
cac nghién clu déu cho thay ty 1é bénh nhan
giam bach cau va giam bach cau doan trung tinh
trong bénh da u tuy xucng la thdp. Tuy nhién,
bénh nhan thudng kém vdi suy gidm mien dich
hé thong do rdi loan chirc nang dong lympho B,
tuong bao, lympho T, NK. két hop vdi triéu
chu’ng dau xudng gay nén tinh trang han ché
van dong, bénh nhan da u tuy xuong dé nhiém
khudn, dac biét Ia nhiém khudn dudng hd hap,
ti€t niéu [7].

Vé déc diém tiéu cAu, trong nghién cliu cua
ching t6i cd 34 bénh nhan gidam tiéu cau chiém
ty Ié 36.5%, tuy nhién chi c6 2 bénh nhéan
(2.2%) c6 ti€u cau dusi 20G/l. Mdc du bénh
nhan da u tdy xuong thudng cd téng protein don
dong nén kém theo rdi loan dong mau, tuy nhién
biéu hién xudt huyét cia bénh nhan trén 1dm
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sang la it gap.

Vé dic diém tucng bao trong mau ngoai vi
(Bang 3.1), nghién clru ching toi gdp 24 bénh
nhan tudng dudng vdi ty 1€ 25.8%. Ty Ié nay
tuong dudng vdi ty 1€ tuong bao trong mau &
nghién cru cua Kyle (2003) la 27.3% hay Ricadi
(1991) 1 27.6% [6, 8].

4.1.2. Pic diém té bao hoc tiy xuong.
Chung toi ti€n hanh phéan loai ty |é tuong bao
trong tiy xudng ra cac muc dudi 10%, tu 10 -
60% va trén 60% (Bang 3.2). bay la cac mic do
t€ bao tdy xuong cd y nghia trong chan doan
bénh ly da u tly xuong theo tiéu chuin cla Hiép
h6i da u tdy xuong quoc t€ IMWG. Néu bénh
nhan dudi 10% tucong bao trong tuy xuong,
ching ta chua thé chdn doadn bénh da u tay
xuang, khi dé ching ta can lam thém xét nghiém
md bénh hoc tly xuong va cac tiéu chuén phu.
V@i bénh nhan c6 10 - 60% tucng bao trong tay
xuong, bénh nhan cé thé dugc chdn doan khi ¢
cac tiéu chudn phu CRAB (t8ng can xi mau, suy
than, thiéu mau, ton thuong xuang) kem theo.
Nhirng bénh nhén nay can can xét nghlem mo
bénh hoc tuy xucgng va nhuém héa moé mién dich
dé chan doan chinh xac bénh ly &c tinh cling nhu
hinh thai tén thuong bénh ly trong tluy xucng,
ngoai ra bénh nhan can xét nghiém moé bénh hoc
tuy xuong dé gép phan tién lugng bénh ciling
nhu theo doi két qua diéu tri. VGi nhom bénh
nhan cé tuang bao tdy trén 60%, khi do chidng
ta chdn doan xac dinh da u tly xudng, viéc xét
nghiém mo bénh hoc tiy xuong gilp cho qua
trinh xac dinh t&n thuong md bénh hoc cling nhu
theo déi ty |é tugng bao trong tly xuong sau
diéu tri bénh [9].

Trong nghién cru nay, ty lé tuong bao trong
tdy xucng trung binh la 26.06%, cao nhat la
80%, thdp nhat la 2%. Trong d6 c6 27 bénh
nhan co ty 1€ tuong bao dudi 10% chi€ém ty Ié
29.0%, c6 58 bénh nhan co ty |é tugng bao tur
10 - 60% chi€ém ty Ié 62.4% va cd 8 bénh nhan
cd ty Ié tuong bao I6n hon 60% chiém ty |é
8.6%. Nhifng bénh nhan cé ty Ié tuong bao dudi
10% khi c6 nghi ngG bénh ly da u tdy xudng can
dugc lam xét nghlem mo bénh hoc tuy xugng va
phan loai héda md mién dich dé chan doadn xac
dinh. So sanh vdi tac gia Lee nam 2017 (389
bénh nhén da u tly xuong chadn dodn mdi) cho
thdy cd 18.8% bénh nhan co ty Ié tuong bao
dudi 10% trong khi tac gia Wei (176 bénh nhan
da u tly xuang) thay cd 40% bénh nhan co ty 1€
tudng bao dudi 10% [10]. Ca hai tac gia Lee va
Wei déu dé xuat bénh nhan khi c6 nghi ngs da u
tdy xuogng déu nén lam phdi hgp ca hai xét
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nghiém t€ bao hoc tay xuang va md bénh hoc
tdy xugng c6 nhudém héa mo mien dich phdi hgp
dé chan doan, tién tugng cling nhu theo ddi két
qua diéu tri.

4.2. bac diém vé giai ph3u bénh hoc va
héa mo mieén dich tuy xucng. Theo phan loai
ton terdng mo benh hoc da u tay xudng, bénh
nhan cd 5 hinh thai tén thuang trong do thuc té
cd 4 hinh thai ton thuong Ia lan tda, md k&, ndt,
cum nhé (Bang 3.4). Hinh thai ton thu’dng hon
hgp chiém 22.6%. Két qua nghién ctru nay cho
thay 3 hinh thai tén thuong dang nét, cum nhd,
hon hop chiém ty lé 66.1%. Ba hinh thai ton
thuong nay cho ty € tuang bao khi xét nghiém
mo bénh hoc tly xuang khac biét vdi trén té bao
hoc tdy xuong vi phu thudc vao dich tiy hat vao
phan mo c6 nhiéu hay it tuang bao. Do dg, trong
qua trinh chan doan dé xac dinh chinh xac ty 1&
tugng bao trong tly xugng bénh nhan can phai
hgp ca xét nghiém té bao hoc va mé bénh hoc
tdy xuong. Trong qua trinh theo doi sau diéu tri,
néu bénh nhan lam té bao hoc tly xuong xét
nghiém tudng bao khong tang nhung cé dau
hiéu nghi ngd tai phat thi can phai xét nghiém
thém mé bénh hoc tuy xuong dé danh gia.

Ching 5 gdp 27/ 93 (chiém 29.0%) bénh
nhan da u tay xudng cd ty Ié tuong bao dudi
10% khi xét nghiém té€ bao hoc tuy xudng.
Nhém bénh nhan nay dugc chan doan da u tuy
xuong nhG xét nghiém md bénh hoc tuy xudng
va nhuébm hdéa mo6 mien dich (CD38 hoac
CD138). Cu thé trong 27 bénh nhan da u tuy
Xuong nay, ton thu‘dng mo6 bénh hoc dang cum
nhd, dang nét va dang hon hdp chiém chi yeu
chiém 96.3%. Tén thuong dang md k& chi cd 1
bénh nhan chiém 3.7%, tén thuong dang lan tda
khong gap bénh nhan nao (Bang 3.5). biéu nay
phu hgp bgi ty |é tuang bao & bénh nhan da u
tuy xuong trong cac ton thuong dang nét, cum
nhd va hén hgp cd su khac biét khi xét nghiém
té bao hoc tuy xuong va mo bénh hoc tly xuang
con ton thuong dang lan téa va mo k& thudng
dua ra ty Ié tuang bao gidng nhau giifa hai xét
nghiém nay. Trong 27 bénh nhan co ty |é tuong
bao dudi 10%, chi c6 9 bénh nhan (33.3%) co
sO lugng té bao tay giam dudi 30G/I. Nhdm bénh
nhan co6 so lugng té bao tuy gidam dudi 30G/I (9
bénh nhan), tat ca cac bénh nhan nay déu tdng
sinh té bao tudng bao kém theo tang sinh manh
t€ bao xd non.

So sanh véi nghién clu cua tac gia Singhal
thuc hién trén 49 bénh nhan da u tay xuang, két
qua 13 ton thuong dang nét, cum nhdé va hon
hdp la 61%, tuong ducng vdi nghién cliu cla
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chiing t6i. Ciing trong nghién cru nay, cac bénh
nhan ¢ hinh thai tdn thuong lan téa, md tdy
xuong tang manh xd, phan loai ISS III thi tién
lugng diéu tri xdu vai thdi gian s6ng toan bo
khoang 1 nam trong khi d& nhém bénh nhan cé
hinh thai ton thuong md k&, ty Ié tuong bao
trong tly xudong dudi 20% va khong cé su tdng
sinh xd trong md tuy xudng thi thdi gian s6ng
thém la trén 5 nam. .

Trong chan doan gidi phau bénh da u tdy
xuong, héa mé mien dich vira gilp chan doéan
tuogng bao lanh tinh hay ac tinh, vira gilp xac
dinh ty 1€ tuong bao trén mé tuy xucng sinh
thiét. Mot panel hda md mién dich dé€ phan biét
tudgng bao binh thudng (hoat hda) va tugng bao
bénh ly (4c tinh), Theo tac gia Shaji Kumar, dé
phan biét tuong bao binh thudng va tugng bao
bénh Iy cé thé diing cac CD: CD19, CD20, CD56,
CD81, CD117.

Trong nghién c(u chdng toi, tat ca cac bénh
nhan déu dugc nhudom CD38, CD138, CD19,
CD20, CD56, CD81, CD117 (Bang 3.6).

VGi CD38 va CD138, md tly xuong bénh
nhén ngién clu ching tdi duong tinh 100% dé
chi’ng minh t€ bao tdy xudng la tudng bao.
Trong s6 93 bénh nhan, khi xét nghiém té€ bao
hoc tly xuong xac dinh 87 bénh nhan tang sinh
tugng bao. Nghién clu nay c6 3 bénh nhan
trudc dé khi xét nghiém t€ bao hoc tly xuang
khong nghi dén bénh ly dong tuong bao nhung
sau d6 nhuém CD38 va CD138 déu duang tinh.
Cu thé€ 1 bénh nhan chadn doadn nghi ngd bach
cau cap dong nguyén bao mo nd, mot bénh nhan
chdn doan I6 x& mi cp khdng rd thé va mot
bénh nhan chan doéan ting sinh lympho &c tinh.
Thut t€, trong 3 trudng hgp nay viéc xac dinh
ddng dong tudng bao dua vao hinh thai té bao
trén tiéu ban tuy xuong la rat khé khan. Nhirng
bénh nhan nay can dugc nhudém CD38, CD138
cling nhu’ cac CD khac dé chan doan.

V@i CD81 va CD117, hai CD trong bénh ly da
u tly xuong cd y nghia phan biét tugng bao
bénh ly v@i tugng bao hoat hda. CD81 trong da u
tdy xuong da phan am tinh, ngugc lai CD117
trong da u tay xuong da phan ducng tinh. VGi
CD81, theo két qua nghién cru cla tac gia Paiva
(Tay Ban Nha, 56 bénh nhan da u tly xuang), ty
[é bénh nhan da u tay xuong ducng tinh vdi
CD81 la 57% va bénh nhan cé CD81 duadng tinh
thudng co tién lugng xau, téng thdi gian sdng
thém ngan han so vGi bénh nhan da u tly xucong
c6 CD 81 am tinh.

V@i CD19, trong nghién cfu chdng toi chiém
CD19 dugng tinh chiém ty 1€ 10.7%. Nhin chung,

cac nghién clu déu cho thay ty Ié CD19 da s6
déu am tinh trén moé tuy xuong bénh nhan da u
tdy xugng. Theo ca hai tac gia thi CD 19 duadng
tinh la mot yéu to tién lugng t6t cho bénh nhan
da u tly xuong. Bénh nhan ¢ CD19 duadng tinh
vdi ty Ié cang cao thi dap Ung lam sang tot hon,
thGi gian song thém cling nhu thdgi gian séng
thém khong bénh dai hon. Tuy nhién, nghién
cru cla hai tac gia nay cling dua ra ty Ié€ nhiem
trung trong vong 2 thang cda bénh nhan da u
tdy xudng c6 CD19 duang tinh thap han so véi
nhém bénh nhan c6 CD19 am tinh.

VGi CD20, trong nghién clu cla ching toi,
€6 32.3% bénh nhén c6 CD20 duadng tinh. So
sanh véi két qua nghién cltu khac dua ra két qua
CD20 dugng tinh tir 17 - 32%.

STT Tac gia n |CD20+(%)

01 Ng6 va cong su' [15]  |107 32

02 |Grigoriadis va cOng su [16]| 40 17

03 | Quinnvacong su' [17] |24 28

04 | Robillard va cong su' [18] | 66 18.2

_ Nhin chung cac nghién clfu trén déu cé cd
mau con nhod, vi thé dua ra cac két qua ty Ié
CD20 dudng tinh khac nhau & bénh nhan da u
tay xuang.

V@i CD56, trong nghién clu ching t6i cd
77.4 bénh nhan duadng tinh, 22.6% bénh nhan
am tinh. Ty |é dugng tinh cia CD56 & nghién
clftu cua tac gid Shaiji Kumar la 75%, cla tac gia
Omnia Abd - Alfattah nghién clu trén 56 bénh
nhan da u tdy méi chan doéan la 76.8%, tac gia
Dita Gratzinger va cong su’ cho thay ty Ié€ CD56
(+) la 80%. Tuy nhién, theo tac gia Ilene B
Bayer-Garner va cong su nghién clu trén 28
bénh nhan dau tdy cho thdy ty Ié CD56 (+) cao
hon (96% trudng hdp), ngudc lai CD19 am tinh
trong hau hét trudng hgp. Bénh nhan da u tay
xuang c6 CD56 am tinh thudng cd tién lugng rat
xau, diéu tri kém dap Ung vdi hoa tri li€u cling
nhu xa tri, bénh nhan nhanh chéng tai phat, vi
thé khuyén cao ghép té bao goc s6m cho nhéom
bénh nhan nay.

V. KET LUAN

- Thi€éu mau thudng gap & bénh nhan da u
tdy xuong chi€ém ty 1€ 89.2%.

- Ty |é thady tudng bao trén tiéu ban mau
ngoai vi chiém 25.8%.

- Ton thudng dang lan téa 21.5%, md ké
12.9%, nGt 16.2%, cum nho 26.9%, hon hap 22.5%.

- Ty 1& CD38 va CD138 la 100%. Ty |é ducng
tinh cGla héa m6 mién dich tly xugng vdi cac CD
khac: CD19 la 10.7%, CD20 la 32.3%, CD56 la
77.4%; CD81 la 3.2%; CD117 94.6%
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VAI TRO SINH THIET HACH LINH GAC DUOT HWONG DAN
TECHNETIUM-99M TRONG UNG THU DUONG VAT

Pham Pirc Nhat Minh*, Ngé Xuan Thai**, Bui Chi Viét***

TOM TAT

Muc tiéu: Xac dinh ty |é nhan dién hach linh gac
(HLG) va d0 tuong hgp gilra tinh trang di can HLG va
hach vlung trong ung thu duang vat (UTDV) cNO nguy
cd cao. POi tugng, phuong phap: mo ta loat ca 50
truGng hgp carcindm té€ bao gai dugng vat T2-4 cNO
hay Grad 3 dugc sinh thiét hach linh gac (STHLG) dudi
hudng dan cta chat déng vi phdng xa va so sanh vdi
tinh trang hach ben sau khi nao. Két qua: Ty I€ nhan
dién HLG la 100% theo bénh nhan va 94% theo ving
ben. Dc} nhay, dac hiéu, do chinh xac, ty Ié am tinh
gid cla STHLG lan qudt la 85,7%, 100%, 98,9%,
14.3%. Két luan: két qua STHLG dudi hu‘dng dan Tc-
99m c6 thé chi diém cho tinh trang di c&n hach viing
trong UTDV cNO nguy cd cao.

SUMMARY
ROLE OF SENTINAL LYMPH NODES BIOPSY
USING TECHNETIUM-99M NANOCOLLOID

IN PENILE CANCER
Objective: To evaluate the accuracy of sentinel
lymph node biopsy by comparating SLN and regional
lymph node metastasis in high risk penile cancer
patients. Patients and methods: We described a
series of 50 cases of cNO T2-4 or Grad 3 penile cancer
patients who underwent SLNB with Tc-99m. Results:
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The success rate of mapping was 94% by nodal region
and 100% by patient. The sensitivity, specificity,
accuracy, and false negative rate of Tc-99m SLNB
were 85.7%, 100%, 98.9%, and 14.3%, respectively.
Conclusion: Tc-99m guided SLNB may accurately
predict the regional lymph node metastasis in penile
cancer patients.

I. DAT VAN BE

Ung thu duong vat (UTDV) la loai bénh co
dién tién tai chd tai ving véi hach ben thu‘dng la
vi tri di cdn dau tién. Hién nay, viéc chan doan
tinh trang hach ben trudc phau thuat van con 13
mot thach thic du cd nhitng ti€n bd cia CT
scan, MRI, PET scan, FNA dudgi hudng dan siéu
dm. Nhung vao thdi diém chan doan, chi cd
khoang 25% BN c6 di can hach ben. Do dé nao
hach ben thuGng quy thi moét s6 lugng dang k&
bénh nhéan (BN) sé bi nao hach ben v6 ich. Trong
khi do, phau thuat nay van dé lai nhiéu bién
chiing va di chiing, k€ ca nao hach ben qua
phau thuat ndi soi hay ndi soi h trg robo Ngu’dc
lai, thuc hién chién lugc “chd va xem” thi ciing
s& bd s6t hach ben bi di can am tham khong
diéu tri va dan t6i tién lugng x8u, chua k& dén
nhiéu trudng hgp BN quay lai vdi tinh trang hach
ben dinh khdn, khéng thé phau thuat, dé lai
niém ray rut trong Idng nhéan vién y t€. Ngoai ra,
phau thuat nao cac hach mdi bi di can, nhat Ia
khi chi bi di c8n vi thé, da gitp cai thién thdi gian
séng con dang kE& so v6i khi nao hach di can ro
trén lam sang.

Viéc nao hach theo yéu t6 nguy cd nhu
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