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TAC DUNG KHONG MONG MUON CUA HOA XA TRI PONG THOI TREN BENH NHAN
UNG THU PHOI KHONG TE BAO NHO TAI BENH VIEN UNG BUOU NGHE AN

Nguyén Quang Trung!, Nguyén Khanh Toan!,Nguyén Thi Can2, Ngé Vin LAm'

I Bénh vién Ung buréu Nghé An, *Trwong Dai hoc Y khoa Vinh

Tém tit

Pdnh gid cic tic dung khéng mong muén cia héa xa tri dong thoi phdc do Etoposide -
Cisplatin ung thir phéi khéng té bao nhé giai doan Il tai Bénh vién Ung Burdu Nghé an. Nghién ciiu
mé ta hoi cieu két hop tién cieu 41 bénh nhan ung thw phoi khéng té bao nhé giai doan III diéu tri héa
xa tri dong thoi phac do Etoposide - Cisplatin tai Bénh vién Ung Budéu Nghé an tir thang 3/2019 dén
thang 3/2022. Ty Ié ha BC, BCTT, ha HST va TC twong ung la 70,7%, 53,7%, 73,2% va 26,8%. Ha
BC dj 3/4 1a 17,1%/2,4%. Ha BCTT d¢ 3/4 twong vmg la 17,1% va 4,9%. Ha HST d¢ 3 chiém 4,9%.
Ty ¢ viem thuc quan, viém phoi la 56,1% va 26, 8%. Viém thuc quan do 3/4 chiém 2,4%/2,4% va
viém phéi d¢ 3 chiém 4,9%. Viém da gap 100% chu yeu dé 1, cé 1 bénh nhin chiém 2,4% viém da d¢
2. Cac tdac dung khong mong muon ciia héa xa tri dong thoi phdc dé Etoposide - Cisplatin hoan toan
chdp nhdn dwoc va co thé kiém sodt bang diéu tri néi khoa.

Tir khéa: Ung thu phoi khong té bao nho, hoa xa tri dong thoi.

1. PAT VAN PE

Ung thu phdi 1a mot trong nhimg ung thu ding hang dau vé ty 16 mic méi ciing nhu tir vong
[1]. Ung thu phdi chia lam hai nhém chinh dya vao déac diém mo hoc gém ung thu phdi khong té bao
nho (80-85%) va ung thu phoi té bao nho (10- -15%), m01 nhém c6 dic diém 1am sang, phuong phap
diéu tri va tién luong khac nhau. Ung thu ph01 khong té bao nho (UTPKTBN) giai doan III chiém
khoang 22% tai thoi diém chan doan ban dau, 1a giai doan c6 ton thuong lan rong tai ving, chi dinh
phau thuat hét sirc can nhic & mot sd it trudng hop giai doan ITIA.

Céc nghién ctru da chirmg minh hiéu qua vuot trdi ciia phac do hoa xa tri dong thoi (HXTDT)
so v&i hoa xa tri tuan ty va xa tri don thuan [2], [3]. Vi vay hién nay (HXTDT) la phuong phap diéu
tri tiéu chuan cho bénh nhan UTPKTBN giai doan IIIA khong phau thuat dugc, IIIB, IIIC. Van dé
gdy tro ngai cho viéc ing dung rong rai hoa xa tri ddng thoi trén 1am sang chinh 1a doc tinh lién quan
diéu tri. Véi nd luc t6i uu hoa hiéu qua cua HXTDT, phéi hop b doi Etoposide-Cisplatin voi tia xa
cho két qua diéu tri kha t6t va han ché tac dung khong mong mudn so véi phac d6 khac. Mot sb tac
dung khong mong mudn thudng gip trong phac d6 hoa xa tri dong thoi ung thu phdi 1a viém da, viém
thuc quan, viém phéi, ddc tinh duong tiéu hoa hodc huyét hoc. Tuy nhién thuéng & mirc do nhe va dé
dang kiém soat [4], [5], [6].

Thang 03/2019 may xa tri chinh thuc dugc dua vao hoat dong tai Bénh vién Ung Budu Nghé
An va phuong phap héa xa tri dong thoi dugc dp dung rong rai cho bénh nhan ung thu phoi khong té
bao nhd giai doan III khong phau thuat duoc. Va hién tai tai bénh vién ung buéu Nghé An chua c6
mot nghién ctru nao danh gia tac dung khong mong mudn ciia phac do hoa xa tri dong thoi. Do vay
chung t6i tién hanh nghién ctru dé tai danh gia tac dung khong mong mudn cuia hoa xa tri dong thoi
ung thu phoi khong té bao nho tai Bénh vién Ung Bu6u Nghé An v6i muc ti€u: Danh gia tac dung
khong mong mudn cia hoa xa tri ddng thoi phac dd Etoposide-Cisplatin trong ung thu phoi khong té
bao nho giai doan III tai Bénh vién Ung Budu Nghé An.

2. POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

2.1. f)éi twgng nghién ciru: Bénh nhan UTPKTBN giai doan III duoc diéu tri hoa xa tri déng
thoi phac do Etoposide—Cisplatin

2.2. Pia diém nghién ctru: Tai BV Ung Budu Nghé¢ An

Thoi gian: tir thang 3/2019 dén thang 3/2022.

Tiéu chuin lwa chon

_ Ungthu phoi khong té bao nho giai doan IIIA khong mé duoc, 1B, IIC theo phan loai TNM

lan thir 8 nam 2017 cua AJCQ. Pugc chan doan xac dinh bang moé bénh hoc. Tudi: trén 18 tudi. Dicu
tri hoa xa tri dong thoi phac do Etoposide — Cisplatin.
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T iéu chuén loai trir: Bénh nhan c6 bénh 1y ndi khoa ndng hodc méc cac bénh ung thu khac.
Ho so Iuu trit khong c6 @i thong tin nghién ciru. Bénh nhan khong hop tac, khong theo doi duoc.
2.3. Phuong phap nghién ciru
Thiét ké nghién civu: M6 ta hdi ctru két hop tién ciu
Cé mau nghién ciru: Chon mau thuan tién, thu nhan 41 bénh nhan.
~ Quy trinh nghién ciru: Sau khi cic bénh nhan dugc chan doan UTPKTBN  c¢6 day du cac tiéu
chuén trén dugc di€u tri bang hoa chat phac d6 Etoposide 50mg/m2 da ngay 1-5, ngay 29-33; Cisplatin
50mg/m?2 dangay 1, 8, 29, 36 xa tri dong thoi licu 60 — 66Gy.
Boc tinh diéu tri: Kham 1am sang, xét nghiém méau: Tién hanh xét nghiém mau, kham 14m sang
trudce, sau mdi chu ky diéu tri nham danh gia tic dung khéng mong muédn.
banh gia dgc tinh huyét hoc, chirc ning gan thén, da va cac co quan khéc theo tiéu chuén
danh gia cac bien co bat 191 cua vién ung thu quoc gia Hoa Ky (CTCAE v5.0).
Xur tri tac dung khéng mong mudn trong qua trinh diéu tri.
2.4. Phwong phap phén tich xir Iy s6 liéu: SO lidéu duoc nhap va xir Iy bang phan mém SPSS 20.0
2.5. Pao dirc nghién ciru: D6i twong tham gia hoan toan ty nguyén.
Céc thong tin thu thap chi dung vao muc dich nghién ctru, khong tiét 16 thong tin ca nhan cia
d6i twong tham gia. Bénh nhan duoc diéu trj thich hop néu xuét hién tic dung khong mong mudn.
3. KET QUA NGHIEN CUU
3.1. Pic diém 1Am sang, cin lAm sang
Bang 1. Pic diém 1am sang, can 1am sang cua d6i twong nhién ctru (n=41)

Pic diém bénh nhan S6 bénh nhan (n) Ty 18 (%)

Tubi trung binh 58,4 (46-71)

Gidi tinh Nam 37 90,2
Nit 4 9,8

Hut thudc Co 35 85,4
Khoéng 6 14,6

Giai doan IITA 11 26,8
I1IB 22 53,7
11IC 8 19,5

Mo bénh hoc UTBM tuyén 21 51,2
UTBM vay 18 439
UTBM tuyén viy 2 4,9

Nhén xét: Tubi trung binh nhom nghién ctu 1a 58,4. Giai doan II1B chiém da sb 53,7%.
3.2. Téac dung khéng mong muon
3.2.1. Pjc tinh huyét hoc

Bang 2. Doc tinh trén huyét hoc (n=41)

Po1 Dj 2 P 3 Pj 4

Doc tinh n % n % n % n %
Ha HST 18 439 10 24 .4 2 4.9 0 0,0
Ha BC 10 24 .4 11 26,8 7 17,1 1 2.4

Ha BCTT 5 12,2 8 19,5 7 17,1 2 49
Ha TC 11 26,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0

' Nhdn xét: Poc tinh huyét hoc thuong gap 6 muc do nhe. Ghi nhan 2 truong hop ha BCTT 46 4
chiém 4,9%.

3.2.2. Djc tinh trén chirc ndang gan than, tiéu hoa
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Bang 3. DJc tinh 1én chirc ndng gan than, tiéu hoa (n=41)

bo1 Do 2 Po3 o 4
Poc tinh n % n % n % n %
Tang Creatinin 1 2.4 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Tang GOT/GPT 6 14,6 2 49 1 2,4 0 0,0
Noén 7 17,1 2 49 0 0,0 0 0,0
Ti€u chay 3 7,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Nhan xét: Ddc tinh 1€n chiic nang gan than, ti€u hoa déu & mirc do nhe.
3.2.3. Péc tinh viém da, thwe qudn, phoi
Bang 4. Doc tinh viém da, thuc quéan, phoi (n=41)

bo 1 Do 2 by 3 Do 4

Poc tinh n % n % n % n %

Viém thyc quan 18 43,9 3 7,3 1 2,4 1 2,4
Viém phoi 8 19,5 1 24 2 4.9 0 0,0
Viém da 40 97,6 1 24 0 0,0 0 0,0

Nhén xét: Viém da, viém thuc quan, viém phoi chi yéu gip & do 1, d6 2. Ghi nhan 1 truong
hop viém thuc quan dg 4 chiém 2,4% va 2 truong hop viém phoi do 3 chiém 4,9%.
3.2.4. Péc tinh gay tri hoin diéu tri
Bang 5. Doc tinh gay tri hodn diéu tri (n=41)

Poc tinh S6 bénh nhén (n) Ty 18(%)
Viém thyc quan 1 2,4
Viém phoi 1 2,4

Nhdn xet Co6 1 bénh nhan viém thuc quan d(} 4 (2,4%) ngung diéu tri hoan toan va 1 bénh
nhan viém phoi do 3 (2,4%) phai tri hoan xa tri 1 tudn. Khong ghi nhén truong hop nao tr vong lién
quan dén dc tinh.

4. BAN LUAN

4.1. Pic diém 1Am sang cin 1am sang:

Trong nghién ctru nay tudi trung binh 58,4 tudi. Nam/ nit = 9/1, mirc d6 chénh léch nay cao
hon so v6i cac nghién ctru ¢ trong va ngoai nude khac, c6 thé do nir gioi it lién quan dén thude 14 hon
nam gioi. Ty 1€ hat thuoc 1a 85,4%, md bénh hoc chu yéu 1a UTBM tuyen va UTBM vay. bicu nay
hoan toan phu hop véi ghi nhén trong cac nghién curu khac.

4.2. Tac dung khéng mong mudn

Hoa xa tri déng thoi duge chiing minh mang lai lgi ich séng thém cd ¥y nghia so vi cac phuong
phap phoi hop hoa xa khac. Tuy nhién doc tinh nhom nay tang 1én dang k€ dac biét la doc tinh huyet
hoc, viém ’phf)i va viém thyc quan cap tinh. Hién nay véi n'hiéu tién b trong dicu tri, tdc dung khong
mong muon do cac phuong phap hoa xa tri dugc han ché ro rét, ning cao kha nang dung nap cua
bénh nhan.

Trong nghién ciru cta chung t6i ty 1¢ ha BC, BCTT, HST va TC tuong tng la 70,7%; 53,7%;
73,2% va 26,8%. Ha BC va ha BCTT d6 3-4 1a 19,5% va 22%, déu 6n dinh sau di€u tri noi khoa. Co
2 bénh nhan (4,9%) ha HST d¢ 3. Thtr nghiém SWOG 9019 ghi nhan ty 1¢ ha BCTT d6 4 la 32%.
biéu nay co the 1a trong nghién citu SWOG 9019 ¢6 su dung cung co thém 2 chu ki Etoposide -
Cisplatin sau khi hoan thanh hoa xa tri dong thoi [4]. Cac nghién ciru sau nay cling da chimg minh
rang, viéc hoa chat cing co sau khi hoan thanh hoéa xa tri, khong mang lai hi€u quéa vuot trdéi nhung
c6 nhiéu tac dung phu dang lo ngai [7].

Céac yéu té anh huong dén tin sudt xuit hién viém phdi xa tri 1a tudi, thé tich khdi u, bénh
phoi man tinh, thé trang kem, hoa chit ph01 hop. Tuy nhién cic yéu t§ quan trong nhit cua viém phdi
do tia xa 1a thé tich chiéu xa, liéu xa phoi trung binh (Mean lung dose - MLD), liéu phan phdi, lich
trinh chiéu xa va vi tri khéi u. Trong nghién ciru nay ty 1¢ viém phoi chiém 26,8% trong d6 chu yéu
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1 d6 1. C6 2 bénh nhan chiém 4,9% viém phoi do 3 va khong ghi nhan trudng hop nao viém phoi do
4. Ty 1& viém phdi do xa d6 3/4 nay tuong duong véi nhanh diéu tri hoa xa tri phac d6 Etoposide -
Cisplatin trong nghién ctru PROCLAIM khi ¢6 2,6% trudng hop viém phéi ning °. Trong nghién ctru
cta Liang va cong sy, nhanh hoa xa trj dong thoi phac d6 Etoposide — Cisplatin ghi nhan 18,9%
truong hop viém phdi d6 2, cao hon so véi ty 18 viém phdi do 2/3 trong nghién ciru ctia ching t6i [6].
Ty 18 khac nhau nay c6 thé nguyén nhéan 1a do ¢& mau trong nghién ctru ctia chung toi thap hon va
chua du 16n.

Mure d viém thyc quan tuy thuge vao vi tri u nguyén phat, vi tri hach di can gan thuc quan
hay khong. Hai yéu t chinh lién quan dén toi viém thuc quan 1a heu Xa tri téi vi tri thyc quan va thé
tich xa tri. Viém thyc quan thuong duoc khai phat khoang 2-3 tuan sau khi bat déu xa tri va c6 thé
tiép tuc xau di trong sudt qua trinh xa tri, dinh diém trong 1-2 tuan sau khi diéu tri xong. Cac biéu
hién ban diu 1a nuét vudng, nubt dau, kho nudt, dau dai ding va can sir dung thudc giam dau. Tinh
trang nay thuong 1a cép tinh va giam dan sau diéu tri. Trong nghién ctru nay c6 56,1% bénh nhan
viém thyc quéan, viém thuc quan d¢ 3/4 1a 2,4%/2.4%. Tuy nhién ty I¢ viém thuc quan do 3/4 trong
nghién cru nay thap hon cac nghién ctru ctia Albain khi c6 12% truong hop bénh nhan viém thuc
quan d6 3 va 8% viém thuc quan d¢ 4 [4]. Ty 1¢ viém thuc quan d6 3 trong nghién ciru cua Liang va
cong su 12 20% [6]. Didu nay c6 thé do cac bénh nhan duoc quan 1y chit ché va tri hodn diéu tri dung
lac. Ty 1¢ viém da gap ¢ 100% bénh nhén nhung chu yéu d6 1, viém da d6 2 chiém 2,4%. Viém da 1a
tac dung phu thuong gap sau xa tri. Da s6 bénh nhéan xuat hién ban d6 hodc nhat tai ving chiéu xa. Chi
c6 1 truong hop xuat hién bong do, troc dari dich viém d6 2. Cac bénh nhén duoc hudng dan chiam séc
tai chd, kiém soat t6t triéu ching. Do d6, viéc xuét hién bién chimg nay khong 1am anh huéng dén 16
trinh diéu tri.

Cisplatin gdy ton thuong than dac biét khi truyén dich va loi niéu khong du. Cac nguy co suy than
cua Cisplatin tang Ién khi lién quan dén lidu, sy tiép xtic Cisplatin trude do, ton thuong than tir truge hodc
dung dong thoi voi cac thube suy than khac. Tang creatinin chi gip 1 bénh nhan chiém 2,4%. Ty 1& tang
GOT/GPT 1a 14,7/22,0%. C6 1 bénh nhéan tang GPT d¢ 3 chiém 2,4%. Tét ca bénh nhan déu duoc dleu
tri on dinh va khong gay gian doan diéu tri. Nguyén nhan c6 thé do cc bénh nhan di duoc dy phong ton
thuong lén than va gan hop li, trdnh nhitng tdc dung phu khong dang co.

Ngoai ra, phac d6 hoa chat chira Cisplatin duoc xép loai vao nhom nguy co cao giy noén. Trong
truong hop khong co du phong chdng nén, cisplatin gdy budn non va noén & hau hét cac bénh nhan.
Ty 1& budn ndn, ndn trong nghién ctru nay 1a 46,3%, 22,0%. Tuy nhién déu la d6 1, do 2, dé dang
kiém soat bang thudc va khong anh huéng dén licu trinh didu tri. Két qua ndy twong dong voi nghién
ctru PROCLAIM ¢ nhanh Etoposide — Cisplatin khi ghi nhén ty 1¢ budn ndn, non 1a 44,9%, 28,7% [5].

Nghién ctru ctia ching t6i ghi nhan 1 bénh nhan (2,4%) ngung diéu tri do viém thuc quan do 4
va 1 bénh nhan (2,4%) phai tri hodn diéu trj 1 tudn do viém phdi do 3. Khong co trudng hop nao tir
vong lién quan dén doc tinh. Diéu nay cho thay riang, bénh nhan duoc dung nap kha tét v6i phac do
va it anh hudng dén qua trinh diéu tri.

5. KET LUAN

Nghién ciru trén 41 bénh nhéan vé ung thu phdi khong té bao nho két qua cho thiy

- Cac doc tinh anh huéng 16n nhat dén diéu tri 1a ha BC, ha BCTT, viém thyc quan, viém phdi.
Ghi nhén 1 truong hop phai ngimg diéu tri do viém thuc quan do 4 chiém 2,4%; khong co truong hop
nao tir vong lién quan dén doc tinh diéu tri.

- Bénh nhan duoc dung nap tét voi phac do, cac tic dung khong mong mudn hoan toan co thé
kiém soat duoc.
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Abstract
SIDE-EFFECTS OF CONCURRENT CHEMORADIOTHERAPY ON PATIENTS
NON-SMALL LUNG CANCER IN NGHE AN ONCOLOGY HOSPITAL

Nguyen Quang Trung' Nguyen Khanh Toan!, Nguyen Thi Can?, Ngé Vin Lam!
'Nghe An Oncology Hospital, *Vinh Medical University
Estimate side-effects of concurrent chemoradiotherapy for stage Il non-small lung cancer in
Nghe An Oncology Hospital. Retrospective and prospective study 41 stage 11l non-small lung cancer
patients receiving concurrent chemoradiotherapy with Etoposide - Cisplatin regimen at Nghe An
Oncology Hospital from March 2019 to March 2022. Of our 41 patients, the rate of leukopenia,

neutropenia, anemia, and thrombopenia was 70,7%, 53,7%, 73,2%, and 26,8%. Leukopenia grade
3/4 occurred in 17,1%/2,4%, Neutropenia grade 3/4 occurred

in 17,1%/4,9%. Anaemia grade 3 occurred in 4,9%. The rate of esophagitis and pneumonia
were 56,1% and 26,8%. Esophagitis grade 3/4, accounted for 2,4%/2,4%, and pneumonia grade 3,
accounted for 4,9%. All patients had dermatitis- mainly at grade 1. There was one patient with
dermatitis grade 2, which accounted for 2,4%. Adverse effects of chemoradiotherapy and regimen E
C are entirely acceptable and can be controlled by medical treatment.

Keywords: Non small lung cancer, concurrent chemoradiotherapy
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