DANH GIA KET QUA BIEU TRI U TE BAO HINH SAO (ASTROCYSTONMA)
BANG XA PHAU DAO GAMMA QUAY
TAI TRUNG TAM Y HOC HAT NHAN VA UNG BUGU BENH VIEN BACH MAI

MAI TRONG KHOA, NGUYEN QUANG HUNG va CS

DAT VAN PE

U néo la thuat nglr thudng dung c6 tinh quy uéc
dé chi cac u trong so, bénh thudng gap clia cac bénh
than kinh ngoai khoa. Trong nhiing ndm gan day, ti 1&
bénh nhan mac u ndo gia tang kha nhiéu, theo t&
chiic Y t€ Thé gi6i (WHO); hang nam, ci 10 van
ngudi thi c6 tir 3-5 ngudi bi mac u ndo va con sé nay
ngay cang tang. Hién nay, phan 16n nhiing ngudi
bénh khéng hiéu biét nhiéu vé bénh u ndo, vi thé ma
nhiéu bénh nhan khong dudc chan doan va diéu tri
kip thdi hodc diéu tri & cac tuyén khéng chuyén khoa
nén ti 1& tir vong tang cao. Trén thé gi6i hang nam c¢6
khoang 16000 trudng hdp u nao dudc chan doan. Déi
vGi u ndo t€ bao hinh sao (Astrocystoma) la loai u
xuét phat tir t€ bao ndo hinh sao (Astrocytes), day la
loai u hay gap & tré em dudi 15 tudi, ti 1& nam, nit
ngang nhau, khéng phan biét ching téc. U t€ bao
hinh sao c6 thé gap & moi vi tri trong ndo bd, tuy
nhién chil y&u & ban cau dai ndo 2 bén. Bénh canh
lam sang hét sirc phlc tap, cac triéu ching chi yéu
phu thuéc vao kich thudc va vi tri khéi u trong néo.

Cho dén nay, viéc chan doan va diéu tri u ndo c6
nhiing budc tién bd vuot bac. Su xuét hién may chup
cét 18p vi tinh, may chup 64 day, chup mach xoa nén,
chup c6ng hudng ti, chup cong hudng tif phd véi chat
lugng cao, dac biét chan doan u nao bang hé théng
chup PET-CT da chan doan chinh xac cac khdi u ndi
s0 va cac bénh ly so ndo, gilp luva chon cac phuong
phap diéu tri an toan, hiéu qua.

o] nhiing thap nién trudc, diéu tri u ndo chi yéu
b&ng phau thuat mé ndp hép so, vai chuc nam gan
day phau thuat vi phau cé nhitng déong gép dang ké.
Hon thé nira su ra dGi cla may xa gia t6c, may xa
phau bing dao gamma quay da thiuc ddy nganh
ngoai khoa than kinh buéc sang mét ngudng ctta méi,
gidi quyét hang loat nhiing khé khan con tén dong &
nhiing thap nién truGc, mang lai thoi gian va chat
lugng séng cho ngudi bénh.

T thang 7 nam 2007 hé théng xa phau bang dao
gamma quay clla My lan dau tién dugc (ng dung tai
trung tdm Y hoc hat nhan va ung buéu Bénh vién
Bach Mai dé diéu tri cho mét s6 bénh Iy so ndo, dac
biét u t€ bao hinh sao (astrocystoma). Day la mét hé
théng diéu tri c6 nhiéu uu diém:

Ngoai chi dinh théng thudng cé thé chi dinh diéu
tri cho nhiing b&nh nhan nhé tudi hay cao tudi, nhiing
bénh nhan chéng chi dinh gay mé trong phau thuat
mé md, u tai phat sau diéu tri.

La phuong phap diéu tri it xam nhap.

Thdi gian nam vién ngan.

Rat it bi€én chiing nang.

Tur 7/2007- 8/2010 chung t6i d& diéu tri cho hon
ngan bénh nhan bénh ly so ndo, dac biét 62 bénh
nhan u t&€ bao hinh sao. Budc dau da mang lai mot s6
két qua. Vi vay ching téi tién hanh nghién ctu dé tai
nay nham muc tiéu: Danh gia két qua diéu tri u t& bao
hinh sao béng dao gamma quay tai trung tdm Y hoc
hat nhan va ung bu6u bénh vién Bach Mai.

DOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN cUU

1. Déi tugng nghién ciru

- Gém céc bénh nhan dudc chan doan xac dinh u
t€ bao hinh sao dua theo tiéu chi chup MRI so n&o
hodc m6 bénh hoc.

- C6 chi dinh diéu tri xa phAu gamma quay

2. Phuong phap nghién ciru: Mé ta tién clu

2.1. Chén dodn xédc dinh u té bao hinh sao:

- Chup MRI so ndo trudc va sau tiém thudc, chup
MRI phé: danh gia kich thudc, hinh dang xam lan, vi
tri, m{ic d6 ngdm thubc d6i quang tr, do mic do
chuyén hoa cholin.....

- Sinh thiét xuyén so xét nghiém mo bénh hoc

- C6 két qua giai phau bénh sau mé

2.2. Theo déi va ddnh gid két quad truGc va sau
xa phau bing dao gamma quay.

2.3. Xa phau u té bao hinh sao b&ng hé thdng
dao gamma quay cla My véi phan mém lap k& hoach
ORISIX 4D tu ddng ma hoa va xU ly théng tin trong
qué trinh 1ap k& hoach, cho phép cting mét thdi diém
I&p dugc nhiéu k& hoach trén cing mét hinh anh. Quy
trinh xa phau dudc tién hanh theo 4 budc:

1. C6 dinh dau bénh nhan

2. Chup md phdng bang MRI, 64day, cit 16p vi
tinh, DSA

3. Lap k& hoach diéu tri

4. Tién hanh xa phau

2.4. banh gid muc dé dap (ng lam sang, kich
thudc khdi u, chuyén héa Cholin...

2.5. Xtrly sé'liéu: SPSS 15.0

KET QUA
1. Bang 1: Phan bs bénh nhan theo tudi
Tui S6 luong (n) 1Y & (%)
<15 10 16,1
15-<30 24 38,7
30-<45 16 25,8
45-<60 8 12,9
>60 4 6,5
Téng 62 100

Tudi thadp nhat 12 6, tudi cao nhat 62, tudi trung
binh 34,2 + 8,1, nhém c6 ty 1é mac cao nhat 15-<45
chiém 64,5%.
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2. Phan bé bénh nhan theo giéi
Ty 1& nam chi€m 56,3%; nit chiém 43,7%
3. Bang 2: Tinh trang bénh nhan truéc xa phau

S6 lugng (n) Ty 1& (%)
Da phau thuat 26 41,9
Da xa gia t6c 12 19,4
Chua can thiép 24 38,7
Téng 62 100

62 bénh nhan vao diéu tri trong d6 cé 38 trudng
hop chiém 61,3% da dudc can thiép diéu tri trudc do,
38,7% chua diéu tri gi.

4. Bang 3: Phan loai u t€ bao hinh sao

an do

10. Dap (ng sau diéu tri
Bang 9. Dap (ing triéu chiing 1am sang

. . Boéng ., | Gidmtri| Gidm
Ezi!g;‘)“ (n“i%%) kinh (an"j'tB) nho | tinh duc
(n=15) (n=26) | (n=12)
Hét | 94.00% |100.00% | 92.80% |94.30% | 84.60% | 100.00%
Dd | 6.00% 3.00% 8.20%
Khong thay doi 4.20% | 5.70% | 7.20%
Nang thém

DPap (ing khéi u sau xa phau 36 thang: Nhém co
kich thudc khéi u<1cm sau diéu tri ty 1& dap Ung hoan
toan chiém 100%, nhém 1-<3cm déap (ng hoan toan
sau diéu tri 1a 78%, nhém 3-<5cm dap (ng hoan toan

XN Dol Do ll ol Do IV Téng 26%, nhém bénh nhan cé kich thugc >5cm dap Ung
GOPB i 5 > 5 0 hoan toan chiém ty 1& 10%.
= Bang 10: Pap (ng khéi u sau xa phau 36 thang
MR[ phd 3 12 9 8 32 theo nhém
Tong T | 18 | 2o 16| 62 aping] DUAT | DUMP | KBU [Téntién] n
Do LIl 25 truong hop chiém 40,3%; d6 LIV 37 |Nhem nl % INT % [nl % [nl%
trudng hop chiém 5 9,7%. ! XP 12 |545| 6 | 27,3| 3 | 136 1 | 46 | 22
5. Béng 4: Phan loai vi tri khoi u PT+XP 7 15834 [333[1[83 [0 012
Vi tri S6 lugng (n) Ty 1& (%) GT+XP 4 18 [1]20 /0] 0 ]J0]0]5
Trén léu 50 80,6 XP+HC 5162512 | 25 |1]125|0| 0 | 8
Dudi léu 12 19,4 PT+XP+HC | 10 | 66,7 | 5 | 3330 | 0 |0 | 0 |15
Téng 62 100 N 38 (61318 29 | 5|81 |1 /1662

U chd yéu gap 4 vi tri trén 1éu chiém 80,6%.
6. Bang 5: Tinh chat khéi u

Tinh chét S6 lugng (n) Ty 1& (%)
Pac 26 42
Nang 20 32,2

Han hop 16 25,8
Téng 62 100

Hinh anh u thé dic chiém 42%; nang (32,2%);

hén hop (25,8%)

7. Bang 6: Kich thudc khéi u trudc xa phau

Kich thudc U S6 luong (n) Ty 16 (%)
<1cm 3 4.8
1-<3cm 36 58,1
3-<5cm 19 30,6
> 5cm 4 6,5
Téng 62 100
Kich thuéc gap nhiéu nhat tr 1-< 3cm chiém
58,1%
8. Bang 7: Phuong phap diéu tri
Phuang phép S6 lugng (n) Ty 18 (%)
Xa phau don thuan 22 35,5
Phau thuat + xa phau 12 19,4
Gia toc + Xa phau 5 8,0
Xa phau + Hoa chat 8 12,9
Phau thuat + Xa phau + Hoa
chat(Temoside) 15 242
Téng 62 100

Xa phau don thuan chiém 35,5%; diéu tri phéi hap
chiém 64,5%.
9. Bang 8: Liéu xa phau

Nho nhat Lon nhdt | Trung binh

Liéu xa phau (Gy) 10 22 146 £25

Liéu xa nh6 nhat 10Gy, I6n nhat 22Gy, trung binh
14,6 £ 2,5Gy

Pap (ing hoan toan & nhém xa tri gia téc sau d6
tién hanh xa phau chiém ty & cao nhat 80%, sau dé
la nhém phau thuat + xa phidu + Héa chét chiém
66,7%, ty 1&é dap (mg hoan toan thap nhat & nhdém xa
phau don thuan chiém 54,5%.

BAN LUAN

Qua nghién cu 62 bénh nhan u t€ bao hinh sao
dudc xa phau bang dao gamma quay chung téi thu
dudc két qua sau: tudi thap nhét Ia 6, tudi cao nhat
62, tudi trung binh la 34,2 + 8,1; nhém tudi méc ty 1
cao nhat tu 15 <45 tudi chiém 64,5%; ti 1& nam/nlt
=1.2/1. Tac gid Costas G, Hadjipanayis va cong su
d4 xa phau GK véi cac u sao bao bac thap thi do tudi
¢6 chi dinh xa phau nhd nhat 1& 3 tudi [2]. K&t qua cho
thay 92% benh nhan vao vién c6 biéu hién dau dau,
58,1% c6 bidu hién budn nén va non; 24.2% doéng
kinh, 29% liét; 41,9% c6 suy gidm tri nh6; 19,4% suy
gidm tinh duc. Theo Ly Ngoc Lién triéu chimg co
nang gap nhiéu nhat la dau dau (80,7%)[6]. Theo
Brobson (1971) [1] dau dau 37%. Dieter K Ludecke
(1987) [5] dau dau 55%. Hardy dau dau 50%[ 3]. Két
qua nay gilia cac tac gia ¢6 su khac nhau nhung triéu
chig dau dau van |4 triéu chiing co nang khién bénh
nhan phai di kham.

26 trudng hgp chiém 41,9% bénh nhan sau phau
thuat md nap hdp so co6 két qua mé bénh hoc, 24
trudng hop chua can thiép trong dé c6 4 bénh nhan
dudc sinh thiét xuyén so cé két qua giai phau bénh.
12 trudng hgp chiém 19,4% xa gia toc truGc khi vao
vién. Nhiing bénh nhan con lai dudc chan doan dua
vao phuong tién chdn doan hinh anh. Can ¢l vao két
qua mé bénh hoc & nhilng bénh nhan dugc phau
thuat hay sinh thiét xuyén so va chuyén héa
Cholin/NAA, chung téi phéan loai theo 4 d& mé hoc
cla u té bao hinh sao: D6 |: chiém 11,35; DO |l: chiém
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29%; D6 lll: chiém 33,9%; D6 IV: chiém 25,8%.
Chuing t6i ti€n hanh d6i chi€u d6 mé hoc véi tinh chét
ctia khéi u cho thdy 100% tinh chat u & thé hén hop
c6 d6 md hoc IV, 75% tinh chat u & thé nang c6 do
mo hoc |, Il. Theo nghién cGu cla trudng dai hoc
Virginia hau hét Glioblastoma Multiforms & dang hén
hop. Theo Costas G, Hadjipanayis va cong su nghién
cltu 37 bénh nhan u t€ bao hinh sao dudc xa phau
bang RGK, thé tich tén thuong trung binh 3,3cm?® véi
liéu xa phau trung binh & bd khéi u 1a 15Gy, kiém soat
dugc 92% khai u trong 32 thang [2].

DPanh gia két qua diéu tri sau 36 thang: 94% bénh
nhan hét dau dau, 100% khaéng con budn nén va non,
94,3% hét liét, 92,8% hét dong kinh; 84,6% hdi phuc
lai tri nh@; 100% sinh hoat tinh duc binh thuong.

Chung t6i ti€n hanh danh gia dap (ing kich thugc
khéi u theo tiing nhém thay rang: nhém bénh nhan cé
kich thudc khai u<1cm sau diéu tri ty 1& dap (ing hoan
toan chiém 100%, nhém 1-<3cm dap (ng hoan toan
sau diéu tri 1a 78%, nhém 3-<5cm dap (ng hoan toan
26%, nhém bénh nhan cé kich thuéc #5cm dap Ung
hoan toan chiém ty 1& 10%. Nhém bénh nhan chi xa
phau don thuan c6 ty 1& dap (ng hoan toan thap nhat
chiém 54,5%, trong d6 ty |é tai phat cao nhéat chiém
4,6%. Nhém bénh nhan da xa gia t6c sau dé tién
hanh xa phau chiém ty 1& dap (ng hoan toan cao nhat
1a 80%, khéng co trudng hgp nao tai phat sau diéu tri.
Nhiing trudng hop phau thuat két hdp v6i xa phau va
hba chéat ty 16 dap (ng hoan toan chiém 66,7%,
khéng c6 trudng hop nao tai phat sau phau thuat. Dac
biét theo ddi 62 bénh nhan sau diéu tri chidng toi
khong gap trudng hop nao t&r vong hay bién ching
nang. Theo Kida Y, Kobayashi T, Mori Y et al. Nghién
clu u té€ bao sao cho thdy véi khdi u c6 mod bénh hoc
dé 1,11 tién lugng diéu tri t6t hon, nhiing trudng hop u
t& bao sao do Ill, IV néu chi xa phau don thuan dap
(ng sau diéu tri chi chiém 42%, néu két hop gilra xa
phau va temorolamid 75mg/m2 da thi ty 1& dap (ng
tang lén dang ké chiém tdi 80%, thdi gian s6ng 2 nam
chiém 90%.[4]

KET LUAN

Qua nghién clu 62 bénh nhan u t&€ bao hinh sao
dudc xa phau bang dao gamma quay cho thdy day la
mét phuong phap diéu tri hiéu qua, an toan, it tai bién
va bién chimng

1. Tudi thap nhat la 6, tudi cao nhat 62, tudi trung
binh 34,2 + 8,1, nhém c6 ty 1& mac cao nhat 15-<45
chiém 64,5%. U t&€ bao hinh sao d6 1,1l chiém 40,3%;
ds LIV (59,7%).

2. Kich thuéc khéi u nhat 0,8 cm, 16n nhat 6,2cm,
trung binh 4,0¢3,4cm; thé tich khéi u nhd nhat
1.3cm?, 16n nhat 18.9cm?®, trung binh 5.7+3.4 cm®.
100% dugc tién hanh xa phau bang dao gamma quay
vdi liéu thap nhét 1a 10Gy, liéu cao nhat 1a 22Gy, liéu
trung binh 14,6+2,5Gy.

3. 94% bénh nhan hét dau dau, 100% khdng con
bubn nén va nén, 94,3% hét liét, 92,8% hét dong
kinh; 84,6% héi phuc lai tri nhd; 100% sinh hoat tinh
duc binh thudng.

4. Nném bénh nhan c6 kich thudc khéi u<1cm sau
diéu tri ty 1& dap ng hoan toan chiém 100%, nhém 1-
<3cm dap (ng hoan toan sau diéu tri la 78%, nhém 3-
<5cm dap (ng hoan toan 26%, nhém bénh nhan co
kich thuéc >5cm dap (ng hoan toan chiém ty 1& 10%.

5. Pap (ing hoan toan & nhém xa tri gia téc sau @6
tién hanh xa phau chiém ty & cao nhat 80%, sau do6
la nhém phau thuat + xa phiu + Héa chét chiém
66,7%, ty & dap (mg hoan toan thap nhat & nhdém xa
phau don thuan chiém 54,5%.
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