HIEU QUA PIEU TRI MIEN DICH PAC HIEU BUGNG DUGI LUGI
G BENH NHAN VIEM M1 DI UNG DO DI NGUYEN LONG VU

V6 Thanh Quang*

TOM TAT

Diéu tri mién dich di nguyén dac hiéu, dic biét 1a si dung dudng dudi Iudi 18 mét trong nhiing
phuong phéap cé hiéu qua lam gidm dap (ng di (ing ddi vai di nguyén. 40 bénh nhan (BN) viém mi di
émg (VMDU) véi di nguyén Iéng vii dudc diéu tri bang dudng dudi ludi, ty 1& test |4y da duong tinh da
giam tir 100% xudng con 83%, d4c biét s6 BN duong tinh manh va rat manh giam t&r 55% xudéng chi
con 2,5%. Ty & IgE gidm sau diéu tri (510,43 Ul/ml - 293,78 Ul/ml), song song vdi viéc tang ndng do
IgG (1193,76 - 1840,88 mg%) mdt cach ¢ y nghia cho thdy diéu tri di nguyén 16ng vi dudng dudi
luBi co tac dung con lam giam phan (ng di (ing clia ngudi bénh dsi vai di nguyén.

* T khod: Viém mdi di tng; Di nguyén 16ng vii; Mién dich di nguyén dic hiéu,

THE EFFECT OF ALLERGEN SPECIFIC SUBLINGUAL IMMUNOTHERAPY
ON PATIENTS WITH ALLERGIC RHINITIS DUE TO FEATHER ALLERGEN

SUMMARY

Allergen specific immunotherapy, especially sublingual immunotherapy (SLIT) is specific treatment
method and it has high efficacy in decreasing the sensibility with the allergen. Diameter of erythema
in skin prick test (SPT) was reduced when comparing the results of patients before and after a 12
month-treatment period of SLIT with feather allergen. Before the treatment, 100% of SPT was positive,
but after the treatment the number reduces at 83%, especially number of patients with SPT (++++)
decrease from 55% to 2.5%. Moreover, the treatment makes changes in serum immunoglobulin,
such as reduction of IgE level (before the treament, IgE level was 510,43 Ul/ml, after the treatment
that was 293.78 Ul/ml (p < 0.05)), increase in IgG synthesis (IgG levels were 1,193.76 mg% and
1,840.88 mg% before and after the treatment. It also modulates other immune response.

* Key words: Allergic rhinitis; Feather allergen; Allergen specific immunotherapy.

DAT VAN DE

Di nguyén long vi la mét trong nhiing
nguyén nhan chid yéu gay bénh VMDU nghé
nghiép, nhat la & nhimng céng nhan lam viéc
tai cac co sG chan nudi, ché bién gia cam
[9] va sa&n xudt c4c loai d6 gia dung c6 s
dung nguyén liéu tur 16ng vi. VMDU la bénh
rat phé bién gap trong chuyén khoa tai mi
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Phan bién khoa hoc: TS. Nguyén Pang Diing
Muc dich ctia diéu tri mién dich d&c hiéu

la 1am cho BN trd nén dung nap déi véi di

nguyén ma ho man cdm bang cach cho tiép

hong va chuyén khoa di (ng & cac nuGc
trén thé gidi [2], la mot bénh ly do réi loan
dap ¢ng mién dich qua co ché téng hop IgE.
Chién lugc diéu tri VMDU bao goém 4
nguyén tic co ban Ia tranh ti€p xdc véi di
nguyén, diéu tri bang cac thudc chéng di
{ng, diéu tri mién dich d&c hiéu va tuyén
truyén giao duc cho BN.

xtc déu dan véi chinh nhiing di nguyén do,
goi 1a diéu tri gidm man cadm dic hiéu. Mién
dich liéu phap bang dudng tiém cé tac dung



lam gidm dang ké céac triéu ching va sé
lugng thudc st dung, nhung viéc g dung
phuong phap nay doi khi bi han ché do mét
s6 tac dung phu co thé xay ra khi tiém [2, 3].
Ngudc lai, diéu tri mién dich dac hiéu bang
dudng nhd duGi Iudi 1a mot phuong phap
diéu tri an toan, dé s dung, hiéu qua cao,
BN dé& chdp nhan va cong tac diéu tri [1].
Vi vay, mién dich liéu phap bang dudng dudi
IuGi hién dang ngay cang thu hat su chu y
va s dung clia cac nha di ing l1am sang.

pOI TUONG VA PHUONG PHAP
NGHIEN cUU

1. D6i tugng nghién ciru.

40 BN tr 16 - 50 tudi, kham tai Khoa Di
(ng lam sang, Bénh vién Tai Mii Hong TW,
dugc chan doan mac bénh VMDU do léng
vii, khéng mac cac bénh vé tim mach, gan,
than giai doan mat bu. Chan doan bénh
VMDU qua khai thac bénh s, kham 1am
sang, ndi soi héc mii, xét nghiém dich mi
tim t€ bao ai toan, xét nghiém phan (ng
phan hlly mastocyte, lam test |4y da. T4t ca
BN déu cb test |8y da duong tinh véi di
nguyén Iéng vd.

2. Phuong phap nghién cuu.

Nghién c@u 1am sang theo ddi doc, tién
clru tir thang 10 - 2007 dén 5 - 2009.

* Test 18y da:

BN sau khi kham 1am sang, ndi soi két
hop véi khai thac bénh st c6 nghi ngd bi
VMDU véi di nguyén léong vi sé dudc tién
hanh lam test 13y da.

Tién hanh test 14y da vao 2 thdi diém:
lan 1 sau khi kham Iam sang va nghi ngd bi
VMDU véi di nguyén 16ng vi, lan 2 sau khi
két thac dot diéu tri (12 thang).

Thuc hién test 18y da theo ky thuat cla
Sullivan: lam sach mat da ving truéc cing
tay bang con 70°, dé kho, lan lugt nhd trén
mat da & cac vi tri khac nhau, cach nhau
3 - 4 cm, mdi ché 1 giot dung dich th( va
chiing (NaCl 9%o). Dung kim tiém v khuén
(s6 24) cham vao 2 giot trén (mdi giot dung
kim riéng), qua I&p thwgng bi, tao véi mat
da mot goc 45° rdi 14y nhe, khong dwoc lam
chdy mau. Sau 20 phut doc va danh gia
két qua.

DPanh gia két qua the nghiém lay da
(prick test)

MUC DO KY HIEU BIEU HIEN
Am tinh - Giéng nhw chirng am tinh
Nghi ng& +/- Ban san dwong kinh < 3 mm
Dwong tinh nhe + Puéng kinh ban sén 3 - 5 mm, nglra, xung huyét
Dwong tinh vira ++ Puéng kinh ban sén 6 - 8 mm, nglra, xung huyét
Dwong tinh manh +++ Puéng kinh ban sdn 9 - 12 mm, ngtra, chan gia
Dwong tinh r&t manh ++++  [Pwéng kinh > 2 mm, ngra nhiéu, nhiéu chan gia




Dung dich dung dé th(r test |4y da la di nguyén 16ng vii néng d6 100 IR/ml, do Khoa Mién
dich-Di nguyén, Bénh vién Tai Miii Hong TW san xuét trong khuén khé dé tai “Nghién ciu
diéu ché, tiéu chuan hoa di nguyén 16ng vii 6 nhilng ngudi tiép xdc véi gia cAm trong nganh
chan nubi tha y”.

* Dinh luong cac khang thé trong huyét thanh:

IgE toan phan: tién hanh theo ky thuat ELISA, dua trén nguyén ly banh kep (sandwich).
Két quéa thé hién theo don vi quéc t& 1U/ml.

Dinh lugng 1gG toan phan: trén may phan tich tu déng HITACHI 717. Binh lugng céac
khang thé trong 6ng nghiém theo phuong phap do d6 duc mién dich. K&t qua tinh theo don vi
mg%.

XU ly théng ké s6 liéu nghién ciu theo chuong trinh STATA.

* Diéu tri mién dich liéu phap dudng nhd dudi ludi:

Phac d6 va thoi gian diéu tri:

(Liéu luong dugc diéu chinh trén thuc t€ theo mic dd phan (ng ca mbi BN).

Thi bat dau (24 ngay): ngay 1 -4: 1 - 10 giot 1 IR/ml; ngay 5 - 8: 1 - 10 giot 10 IR/ml; ngay
9-15:1-20 giot 100 IR/ml; ngay 16 - 24: 5 - 20 giot 300 IR/ml.

Thi duy tri (300 IR/ml): 20 giot/ngay trong vong 4 tuan, sau dé 20 giot 3 lan/tuan trong 12
thang.

KET QUA NGHIEN cUu

1. Thay dai két qua test 1y da trudc va sau diéu tri.

Bang 1: Két qua test Iy da truéc va sau 12 thang diéu tri.

sO KET QUA TEST LAY DA TRUGC VA
LUONG SAU 12 THANG PIEU TRI
MO0 T @ [ en [ e [em
Trcdiéu| 0 7 [ 1| e 6

ti(n=40)| (0%) | (17.5) |(27,5%)| (40,0%) | (15,0%)

Saudiéu | 7 20 12 1 0
tri (n=40) | (17,5%) | (50,0%) | (30,0%) | (2,5%) | (0%)

- Tru6c diéu tri, 100% BN co6 test 18y da dudng tinh, chl yéu 1a mic dd (++) va (+++) (27
BN = 67,5%). 6 BN (15%) két qua 6 mlc dd (++++), ty I& (++++) va (+) gan tuong duong
nhau (15% va 17,5%).

- Sau 12 thang diéu tri, ty 16 BN c6 két qua test I8y da duong tinh manh (+++) gidm xudéng
rd rét, tr 40% (16 BN) xudng con 2,5% (1 BN). S6 BN duong tinh nhe (+) tang t&r 17,5% (7
BN) I&n 50% (20 BN) va khéng c6 BN nao & mic (++++). Mlc (++) hdu nhu khéng thay déi,
con lai 1a phan tng am tinh (7 BN = 17,5%).



- Nhu vay, sau diéu tri, ty I& duong tinh manh va rat manh cla test 1dy da gidm r6 rét,
17,5% BN c6 két qua am tinh.

2. Ham lugng IgE toan phan trong huyét thanh.
Béng 2: Két qua ham lugng IgE toan phan huyét thanh truc va sau khi diéu tri.

THAP | cAO | —

THOIDIEM | ¢ X
NHAT | NHAT

SD p

Trudc diéu tri| 106,7 | 1425,4 | 510,43 | 385,44

<0,05
Sau diéutri | 45,8 | 914,1 | 293,78 | 237,32

Gia tri ham luong IgE toan phan trong huyét thanh trudc va sau diéu tri giao dong trong
mot khoang rat 16n.

3. Ham lugng IgG toan phan trong huyét thanh.
Béng 3: Néng d6 IgG toan phan huyét thanh (mg%) trudc va sau khi diéu tri.

THAP | CAO
NHAT | NHAT

SD

THOI DIEM X p

Trudc diéutri| 813 | 2470 |1193,76 | 378,53

<0,05
Sau diéu tri 1125 | 2847 |1840,88 | 478,72

Sau diéu tri, ham lugng IgG toan phan huyét thanh tang lén so véi trude khi diéu tri. Su
khac biét nay c6 y nghia théng ké véi p < 0,05.

BAN LUAN

Test |8y da 1a xét nghiém co ban dau tién dé chan doan di ing va thé hién miic d6 man
cam di (ing cla co thé v6i di nguyén gay bénh. Sau diéu tri, dudng kinh nét san gidm cho
thay diéu tri mién dich dac hiéu da lam gidm man cdm cla co thé d6i v6i di nguyén gay
bénh, do d6 giam hién tugng viém di ing do han ché thoat hat giai phéng ra cac chat trung
gian héa hoc nhu histamin... clia t€ bao mast & dudi da.

Khang thé IgE gan lién v6i bénh ly di ing typ | (theo phan loai clia Gells va Coomb), trong
d6 c6 bénh VMDU, nén viéc dinh luong IgE 1a can thiét. Két qua nghién ciiu cho thay luong
IgE & ngudi binh thudng < 100 IU/ml trong khi lugng IgE 6 BN VMDU tang rat cao. Lugng IgE
tang cao 1a do BN VMDU ¢6 su mat can bang gitra lympho Th1 va Th2. Th2 téng théng qua
cac cytokin do ching san xuét ra da kich thich lympho B tang téng hdp IgE [6]. Luong IgE
giam sau diéu tri cho thay hiéu qua cta diéu tri mién dich dac hiéu. Co ché cla diéu tri mién
dich dac hiéu 1a lam tang hoat déng Gc ché cta lympho T Gc ché va lam thay déi chi s6
Th1/Th2 thién vé Th1, do d6 gidm hoat déng ctia cytokin Th2, dan dén gidm téng hop IgE tur
cac lympho B. Nhu vay, luong IgE gidm sau diéu tri c6 tac dung gidm hién tugng thoat hat t&
bao mast, basophil  niém mac mii do d6 han ché phan (mg viém di tng & mii.



Ham lugng IgG huyét thanh thay d&i la mét chi tiéu nghién ciu cla diéu tri mién dich dac
hiéu. Khang thé IgG dudc coi 1 khang thé bao vé thay thé cho khang thé di ing IgE. Ham
lugng cac khang thé thudc 16p 1gG tang sau diéu tri di d6i véi hiéu qua tét ctia diéu tri mién
dich dac hiéu. Nghién cu cla ching t6i thay tang ludng IgG sau diéu tri. Nhu vay, tang téng
hop 1gG la mét phan trong dap (ing c6 Igi do diéu tri mién dich d&c hiéu mang lai. Co ché cta
diéu tri mién dich d&c hiéu la ting tdng hop cac khang thé thudc 16p IgG, dac biét 1a IgG4 dé
canh tranh v6i IgE gén trén bé mét té€ bao mast va basophil, do d6 khéng gay ra hién tugng
thoat hat. Nghién ctu méi tuong quan gilta lugng IgG va IgE sau diéu tri cho thay ¢ su phu
hop cao gilra giam IgE va tang IgG. Khong ¢6 BN nao vira tang lugng IgE va giam lugng IgG.
Su thay thé do6 |am gidm phan (ng viém di img. Nhu vay, hiéu qua diéu tri mién dich dac hiéu
lam diéu bién mién dich c6 Igi cho ngudi bénh VMDU la thay d6i kiéu dap (ing clia co
thé d6i véi di nguyén.

KET LUAN

Nghién cttu 40 BN VMDU do di nguyén 16ng vii dudc diéu tri bang phuong phap giam
man cam d&c hiéu st dung di nguyén 16ng vii dudng dudi [usi, sau 12 thang diéu tri cho thay:

- 83% BN c6 két qlia test |4y da duong tinh sau diéu tri, gidm 17% so véi tru6c diéu tri,
dac biét ty 1& duong tinh manh (+++) va rat manh (++++) gidm tir 55% xudng chi con 2,5%.

- Ham luong IgE huyét thanh sau diéu tri gidm cé y nghia (p < 0,05).

- Ham lugng IgG huyét thanh sau diéu tri tang c6 y nghia (p < 0,05).

- Diéu tri gidm man cam dac hiéu bang di nguyén Idng vi dudng dudi ludi ddi véi BN
VMDU do di nguyén Iéng vii vira c6 tac dung lam gidm triéu ching di ing, vira tac dong thay
ddi tich cuc 1én co ché dap (ing mién dich chung cla co thé théng qua thay déi néng d6 cac
khang thé IgE va IgG.
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