morphin gay ra. Do vay, két qua nay phu hop véi
hiéu qué giam dau tbt va kéo dai ciia TAPB giup
gidm lwong tiéu thu morphin, gidm dang ké cac
tac dung khéng mong mudn, tang cwong do an
toan va sy hai long ctia nguwoi bénh.

KET LUAN

Ky thuat TAP block mang lai hiéu qua giam
dau tbt va gidm nhu cdu s dung morphin sau
md & cac san phu moé lay thai. Pac diém ndi bat
cua ky thuat la sy an toan cao va khéng dem lai
céac bién chirng cho cac san phu trong subt thoi
gian c6 hiéu lyc. DPay la mét sy lywa chon cho
phwong thirc giam dau da mé thirc va han ché
tac dung khéng mong muén tai Bénh vién Pa
khoa Tdm Anh
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_ DANHGIATINH TRANG SUTCAN
TREN BENH NHAN DIEU TRl UNG THU DAU CO

NGUYEN THI HAI YEN, DO THI THU HUONG,

HOANG HONG NGA, BUI SON HAI, LAl MINH BACH

TOM TAT

Tir 347 trwong hop ung thw ddu cé duoc xa
tri, chung téi théy 80,1% duwéi 65 tudi, 58,2% la
ung thw ha hong thanh quan; giai doan IV
chiém 42,1% va c6 triéu chimg kho nudt trudc
diéu tri 83%.

Chiu trach nhiém: Nguyén Thi Hai Yén
Email: nguyenthihaiyenbvk@gmail.com
Ngay nhén: 21/10/2021

Ngay phan bién: 16/11/2021

Ngay duyét bai: 25/11/2021

Khoa Xa dau cé, Bénh vién K

C6 31,4% sb ca diéu tri bdng héa xa tri; ti 1é
thuc hién phdu thuat va héa xa dong thoi sau
mé chiém 16,4%. Viém niém mac dé 3-4 chiém
10,1%.

Khi thuc hién phac dé héa xa tri va phau
thuét roi héa xa dong thoi sau mo, ti Ié sut can 2
dé 2 lan lwot la 10,1% va 5,3%.

C6 17,8% sb ca ung thw ha hong thanh quén
da duoc mo thdng da day/dat xéng da day trong
nhém bénh nhén nghién ciu. 10,1% tong so6 ca
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nghién clru dwoc mé théng/ dat xéng da day
trong qua trinh diéu trj. o

Twr khéa: Sut can, ung thw dau cé.

SUMMARY

From 347 cases of head and neck cancer
receiving radiation therapy, we found that 58.2
percent out of 80.1% people, who under 65
years old, is the larynx cancer; stage IV
accounts for 42.1% and has difficult swallow
symptoms before treatment is 83%.

There were 31.4% of cases treated with
chemotherapy and radiation; the rational of
taking operation and concurrent
chemoradiotherapy after surgery is 16.4%.
Mucositis grade 3 & 4 accounts for 10.1%.

When performing chemoradiotherapy and
operation then simultaneously postoperative
chemoradiotherapy, the weight loss ratio =
grade 2 was 10.1% and 5.3%, respectively.

There were 17.8% of cases of pharyngeal
cancer had inserted nasogastric
tube/gastrotomy tube in the study group. 10.1%
of the total studies were undertaken nasogastric
tube/gastrotomy tube insertion during treatment
process.

Keywords: The weight loss, head and neck
cancer. X

DAT VAN BE

. Ung thr dau mat la bénh ly thwong gap, bao
gom tat ca cac ung thw xuat phat tir khoang
miéng, vom mii hong, ha hong, thanh quan, mi
cac xoang canh mii, cac tuyen nwédc bot. Trén
thé gioi, ung thw viung dau cb chiém 4,3% vé ti
I& mac, 4,6% ti lé t&r vong trong tbng sé ung thw
céc loai, gan 600.000 ca mé&c md&i va 224.000 ca
t& vong méi nam U'l. Xa tri la mét trong nhirng
phwong phap co ban diéu tri ung thw ving dau
cb. Tuy nhién xa tri cling c6 thé dé lai nhitng
bién ching anh hudng toi chat lvong cudc
song clia ngudi bénh nhu: Bong da vung tia,
viém xo tuyén nwéce bot dan téi khod mleng viém
niém mac miéng, khit ham, dau rat cb hong 1.
Nhirng tac dung khéng mong muon dé cung voi
ban than khoi u xam lan chén ép duwdng tiéu
hoa, s tang chuyén hoa do khdi u phat trién...
l& nhitng nguyén nhan dan dén tinh trang sut
can gay anh huwéng lén dén két qua diéu tri va
chét lwong sdng ctia bénh nhan 34 51,

Tinh trang sut can la tiéu chuan cbt Ii trong
chan doan bénh nhan dinh dwéng kém, trong d6
sut can kéo theo tinh trang giam khdi co & bénh
nhan ung thw dau cb gay gidm co lwc va réi loan
van dong co thé 1. Déi voi bénh nhan ung thu
dau cb co didu tri bang xa tri, viéc gidam 8-10%
trong lwong co thé 1a kha phd bién, ngay ca khi

dwoc can thiép dinh dwdng sém; khoang 40-
80% bénh nhan ung thw sé trdi qua tinh trang
dinh dudng kém tai bat ky thdi diém nao trong
qué trinh diéu trj 7 8, Ddng thoi, viéc giam tir
6% trong lwong co thé tré 1én la mot yéu td du
bao am tinh vé dap (rng diéu tri, séng thém, va
chat lwong cudc sbéng 10 101,

Trong mét nghién ctvu vé tinh trang sut can &
175 bénh nhan xa tri ung thw dau cd tir trudc
diéu tri, trong qua trinh xa tri va sau diéu tri cho
thdy can nang trung binh cta bénh nhan gidm
nhanh chéng khodng 9,4 kg trong giai doan dau
(11,3% trong Iuo’ng co' thé), tham chi can nang
bénh nhan con tiép tuc gidm kéo dai sau khi
diéu tri két thuc "1, Hon nira, viéc sut can nhiéu
>20% so v&i trwdc didu tri cé lién quan, cb y
nghia véi ty I t& vong trong vong 30 ngay sau
khi két thic hoa xa tri . Do do, viéc theo dbi
tinh trang can nang bénh nhan giip cung cap
nhitng théng tin can thiét d& can thiép dinh
duéng sém, ddm bao cho bénh nhan cé thé duy
tri dwoc ké hoach diéu tri, dong thoi co thé tién
lwgng dwoc két qua diéu tri cla bénh nhan.

Theo dbi can nang cla bénh nhan ung thw
dau cb xa tri tai Bénh vién K da dwoc tién hanh
mot cach hé thdéng, tuy nhién chwa cé nhiéu
nghién ciru phan tich sau vé tinh trang sat can
va cac yéu t6 lien quan dén tinh trang sut can
trong qua trinh diéu tri. Chinh vi vay, nghién ctu
nay dwoc thwc hién véi muc tiéu:

M6 td mot sé dac diém lam sang & nhém
bénh nhan xa tri ung thw dau cb.

Ghi nhan vé diéu tri va sut can trong qua
trinh xa tri. . ) )

DOI TUONG, PHUONG PHAP NGHIEN CUU

1. Boi twong nghién cliru

Tat ca bénh nhan dwoc chan doan xac dinh
ung thw viing dau ¢ dwoc diéu tri xa tri tai Khoa
xa Dau cd - Bénh vién K, tr 1.3.2019 dén
30.4.2021

Tiéu chuan lwa chon:

_ Buoc chi dinh diéu trj triét can va xa tri dd
lieu

Puoc diéu trj lan dau.

C6 hd so bénh an day da va thong tin sau
diéu tri.

Tiéu chuan loai tru:

Bénh nhan co tién st diéu tri ung thu truwéc
do

Bénh nhan cd hai ung thw déng thoi.

2. Dia diem nghién ctru

Khoa Xa Dau cb - Bénh vién K.

3. Phwong phap nghién ctru

Thiét k& nghién ctru: Nghién clru md ta co
theo doi doc.
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C®& mau duoc tinh theo céng thirc wéc tinh
mot ty 1é.

C& mau nghién ciru téi thiéu tinh dwoc la
322 bénh nhéan. )

4. Cac bién s6 va chi so trong nghién ctru

Muc tiéu 1: M6 t& mot sd dac diém |am sang
& nhém bénh nhan xa tri ung thw dau cé.

Tubi: Dudi 65 va trén 65

Gidi : Nam, nly

Vi tri u nguyén phat: Vom hong, khoang
miéng, hong miéng, ha hong thanh quan.

Giai doan TNM

BMI trwdc diéu tri: Can nang thap, binh
thudng va thira can/béo phi.

Chi s0 toan trang (PS)

Nuot kho: C6 / khéng.

Muc tiéu 2: Ghi nhan vé didu trj va sut can
trong qua trinh xa tri.

DPac diém vé diéu tri va mirc do viém niém
mac miéng trong qua trinh xa tri.

Phac do diéeu tri: Xa tri don thuan / héa xa tri/
xa tri sau mé / hoa xa déng thi sau mé.

KT thuat xa tri: IMRT/3D.

Viém niém mac trong qua trinh diéu tri: D6 1,
2/d6 3, 4.

Sut can = do 2 trong qua trinh diéu tri.

Theo vi tri U.

Phai dat théng da day/mé théng da day.

Thoi diém xc tri. .

5. Mot s6 tiéu chuan st dung trong
nghién ctru

Phéan loai giai doan ung thw theo Hiép hdi
Ung thuw Hoa Ky AJCC 8th

Bién cb bat loi theo CTCEA 4.03

Tiéu chudn phan do dap tng diéu tri véi khéi
u dac RECTIST 1.1

6. B6 cong cu nghién ctru va ki thuat thu
thap so liéu

Thu thap théng tin theo m&u bénh an nghién
ctru tir tham kham 1am sang va bénh an.

7. Phan tich va xtr ly so liéu .

Cac thong tin dwgc mé hoa va xt ly bang
phan mém SPSS 20.0.

8. Khia canh dao dirc ctia nghién ctru

Dé tai da duwoc thong qua Hoi ddng Khoa hoc
ctia Bénh vién K nam 2019

D liéu dwgc ma hoa khi x( |i va bdo mat
hoan toan

Két qua nghién ctu phuc vu viéc diéu tri va

n %

Tubi Du6i 65 tudi 278 | 80,1

> 65 tudi 69 | 19,9

Gidi Nam 291 | 83,9

N 56 | 16,1

Vi tri Vom hong 44 | 12,7

u nguyén Khoang miéng 20 | 5,8

phat Hong miéng 25 | 7,2

Ha hong thanh quan 202 | 58,2

Giai doan | 11 3,2

TNM 1] 56 | 16,1

Il 134 | 38,6

\Y% 146 | 42,1

BM! trwdc | Can nédng thap, dusi 18,5| 16 4.6

diem tri Binh thwdng 18,5-24,5 | 314 | 90,5

Thira can, béo trén 24,5 17 | 4,9

Chisé 0-2 324 | 93,4

toan trang 34 23 | 6,6

(PS)

Co kho Co 288 | 83,0

nuét truoc Khéng 59 | 17,0
dieu tri

Nhén xét: Trong 347 ca nghién ctu: 80,1%
dwdi 65 tudi, 58,2% la ung thw ha hong thanh
quan; giai doan IV chiém 42,1% va co triéu
ching khé nuét trwde didu tri 83%.

2. Ghi nhan vé diéu tri va sut can trong
qua trinh xa tri

2.1. Bac diém vé diéu tri

Déc diém
n %
Phac db Xa tri don thuan 25 | 72
Hdéa xa tri 109 | 31,4
Xa tri sau md 156 | 45,0
Phau thuatva féaxa | 57 | 16,4
ddng thoi sau md
Ki thuat xa tri 3D 298 | 85,9
IMRT 49 | 141
Viém niém Do 1-2 312 | 89,9
mac trong qua Do 3-4 35 | 10,1
trinh diéu tri

Nhan xét: C6 31,4% sb ca diéu tri bang hoa
xa tri; ti 1& thwe hién phau thuat va héa xa déng
thdi sau md chiém 16,4%. Viém niém mac do 3-
4 chiém 10,1%.

2.2. Mdrc dé sut can trong qud trinh diéu
tri

M A X Pac diém N
cham séc nguoi bénh trong twong lai. —— -
KET QUA NGHIEN CUU Theo vi triu ~fom hong 242180
1. Dac diém bénh nhan_ o T2l VRSN
Bang 1. Mot sb dac diém cla ngwdi bénh 0ang MIEng _ 22
. . Ha hong thanh quan | 4,5+ 2,55
trroc xa Theo phacdd | Trixadonthuan | 2,2+ 1,68
[ Pac diem | [ n=347 | P LXe 2L
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diéu tri Héa xa tri 43+254
Tri xa sau mo 24+171
Phau thuat va hoa xa | 4,4 +2,56
ddng thdi sau md
Ki thuat xa tri 3D 3,4+184
IMRT 32+1,76
Viém niém b6 1-2 3,1+ 1,12
mac trong qua bo 34 5+2,3
trinh diéu tri

Nhan xét: Khi thye hién phac dd hoa xa tri va
phau thuat két hop hda xa dong thoi sau mo,
ngwoi bénh tut can trung binh lan Iwot Ia 4,3 va

4,4kg.

Khi ngwdi bénh bi viém niém mac dé 3-4

trong qua trinh diéu tri bi tut can trung binh 5kg.

2.3. Sut can nghiém trong 2 dé 2 trong

qud trinh diéu tri

N=17
DPac diém Sécasut=ddo | %
2/Téng sb ca
Theo vi tri Vom hong 2/44 4.5
u Hong miéng 1/20 5,0
Khoang miéng 1/25 4,0
Ha hong 13/202 6,4
thanh quén
Theo phac Tri xa don 1/25 4.0
do dieu tri thuan
Ha xa tri 11/109 10,1
Tri xa sau md 2/156 1,3
Phau thuat va 3/57 53
hoa xa dong
thoi sau mo

Nhan xét: Khi thwc hién phac d6 hoa xa tri va
phau thuat rdi héa xa dong thoi sau md, i 1& sut
can = dd 2 lan lwot 1a 10,1% va 5,3%.

2.4. bat xéng da day/mé théng da day

Dac diém N =44
Theo Vom hong 1/44 2,3
vitriu Hong miéng 2/20 110,0

Khoang miéng 5/25 | 20,0
Ha hong thanh quan | 36/202| 17,8
Theo Tri xa don thuan 125 | 4,0
phac do Hoba xa tri 14/109] 12,8
dieu tri Tri xa sau md 5/156 | 3,2
Phau thuat va héa xa | 24/57 | 42,1

ddng thdi sau md

Théi diém Trwdc xa tri 35/347 | 10,1
X0 tri Trong xa tri 9/347 | 2,6

Sau xa tri 0/347 0

Nhan xét: Cé 17,8% sb ca ung thw ha hong
thanh quan da dwgc mé thong da day/ dat xong
da day trong nhém bénh nhan nghién clu
10,1% tbéng sd ca nghién ciu dwoc mé théng/
d&t xéng da day trong qua trinh diéu tri.

BAN LUAN ]

1. Cac yeu to anh hwéng dén suat can

Trong mot tong quan tai liéu [l nham xac
dinh céc yéu tb nguy co doc lap 60| véi bénh
nhan ung thw dau va cd phat trién gidm can
trong qua trinh xa tri. Cac tac gia da danh gia 22
nghién ctru quan sat lién quan dén 6159 ca ung
thw dau cb. Co bang chung chac chan cho 3
yeu 10 dy bao, bao gom giai doan khoi u tien
trién, chi sd khdi co thé cao hon truéc khi didu
tri va héa xa tri déng thoi. Céac tac gia ciing da
xac dinh 8 yéu tb tién lwgng bang chirng vira
phai va 30 yéu to tién lwgng bang ching han
ché. Cac tac gia cho rang, do6 la bang chirng aé
hwéng dan cac chuyén gia cham soéc strc khée
tiép nhan nhi*rng bénh nhan sé giam céan va lya
chon mot chién lwge dy phong toi wu. Theo
chang t6i dwogc biét, cho dén nay, chua co
nghlen ctru nao tai Bénh vién K cong bb t| 1& sut
can trén nhom bénh nhan ung thw dau cb duoc
xa tri. VAn d& nay can duwoc xem xét trong
twong lai dé thwe hanh |am sang tét hon.

2. Sut can va chat lwong cudc song

Nhin chung, chéat lwong cudc sdng tdng thé
phu thudc vao ca sirc khde thé chat va tam ly,
va nhitng bénh nhan giam can qua muc sé bj
han ché vé cac chirc nang, thay déi nhan thirc
va cang thang vé cam xuc. Hién nay, c6 bang
chirng cho thay hé tro dinh dudng dwéi dang
khuyén nghi ché d6 an uong va dinh duwdng bo
sung qua duong udng co thé cai thién chét
lwgng cudc song clia bénh nhan va tang cwdng
phuc hdi sau cac tac dong béat loi clia xa tri. Cac
bién phap do lwdng cudc séng, tot nhét 1a thong
qua cac danh gia két qua do bénh nhan bao
cdo. Diéu nay phai bao gdm viéc danh g|a toan
dién nhan thirc cla bénh nhan vé cac triéu
chirng, hoat déng va sirc khde chung, b4t ké
cac danh gia khach quan khac. Can nhan manh
rang giam thiéu sy sut can cha bénh nhan la
mét van dé then chét. Sw lién quan cia n6 con
vuwot ra ngoai cac muc tiéu cai thién chat lvong
cudc song cua bénh nhan va ngan nglra cac
van dé vé nhirng thay déi lién quan dén suy dinh
dwéng trong thanh phan va chirc nang co thé.

3. Sut can va lap ké hoach diéu tri

Gidm can co thé 1a mét thong sbé quan trong
can theo ddi trong subt thoi gian xa tri vi n6 co
thé xac dinh xem phai lap ké hoach xa tri lai
khong? Thuéat nglr “xa tri thich wng” (adaptive
RT) da xuét hién trong xa tri ung thw, dac biét la
cho bénh nhan dau va cb, bao gdm cac thay déi
déi voi ké hoach xa tri trong qua trinh diéu tri
trén co s& cac thay ddi cla bénh nhan ma
khéng dwoc xem xét trong qua trinh lap ké
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hoach ban dau. Cu thé hon, “Xa tri thich ng”
dée cap déen cac quy trinh khac nhau dwoc sl
dung trong subt qua trinh diéu tri dé tinh dén cac
thay ddi vé g|a| phau va chirc nang co thé anh
hwdng dén viéc phan bé liéu. Liéu lvong dbi VO
(a) cau trac quan trong, tang dbc tinh, va (b) den
thé tich bia, lam gidm hiéu qua va sau do la két
qua dieu tri. Bat dau twv khai niém nay va theo
mot sb tac g|a viéc kiém soat sut can trong qua
trinh xa tri c6 thé c6 loi thé vé do liéu, d&c biét 1a
khi str dung cac ki thuat xa tri ki thuat cao nhw
IMRT, VMAT... Ngay céa khi né van chwa duwoc
xac dinh, thoi diém dwa ra chién lwgc “thich
(ng” tiém nang trong qua trinh xa tri, mot sbé ky
thuat xa tri hién dai nhw xa tri dwoi huéng dan
bang hinh anh (IGRT) c6 thé |a mét cong cu hiru
ich dé danh gia nhirng thay ddi nhd & nguoi
bénh, Nhitng thay déi vé gidi phau do sy giam
thé tich u va sut can. Tuy nhién, nhw két luan
cua Dr.Lee va cong s, trong nghién clru cula
ho, & nhirng bénh nhan dugc diéu tri ma khong
str dung IGRT hang ngay, sat can Ion van la chi
sb quan trong nhét dé lap ké hoach xa tri lai.

KET LUAN .

T 347 ca ung thw dau cb dwoc xa tri, ching
toi rut ra két luan sau:

80,1% dudi 65 tudi, 58,2% la ung thw ha
hong thanh quan; giai doan IV ghiém 42,1% va
¢6 triéu chirng kho nuot trwde dieu tri 83%.

C6 31,4% sb ca diéu tri bang hoa xa trj; ti &
thuc hién phau thuat va héa xa déng thdi sau
mé chiém 16,4%. Viém niém mac dod 3-4 chiém
10,1%.

Khi thwc hién phac dbé hoéa xa tri va phau
thuat réi hoa xa dong thoi sau md, ti 1& sut can 2
do 21an lwotla 10,1% va 5,3%.

C6 17,8% sb ca ung thw ha hong thanh quan
da dwgc mé thong da day/ dat xéng da day
trong nhom bénh nhan nghién ctru 10,1% tbng
sO ca nghién ctru dwgc mé thong/ dat xéng da
day trong qua trinh diéu tri.
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