TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

MOT SO BIEN CO BAT LQ1 & BENH NHAN CO BENH TU MIEN
DU Q'C GHEP TE BAO GOC TAO MAU TU THAN

Nguyén Thj Duyén'3, Mai Van Vién2, Nguyén Thi Minh Phwong?
Lé Thi Thu Nga? va Nguyén Thanh Binh"**

"Trirong Pai hoc Y Ha ndi
2Bénh vién Trung wong quén déi 108
3Bénh vién Nhi Trung wong

Nghién ctru mé ta cét ngang, tién ctru trén 8 bénh nhéan bénh tw mién duoc ghép té bao géc tao mau
tw thén tai Bénh vién Trung wong quén déi 108 nham muc tiéu danh gia céc bién cd bét loi sau ghép. Céac
bién c6 bét loi duoc xéc dinh theo huéng ddn CTCAE 5.0 ndm 2017. Két qué cho théy trong giai doan huy
déng, thu hoach té bao gbc gép cac bién cé bat loi la mét méi (100%), chén &n (87,5%), budn nén (75%),
nén (25%), dau bung (12,5%), dau xwong (87,5%), gidm hemoglobin (50%), gidm bach céu, bach céu hat va
tiéu céu déu la 62,5%, tang ALT (12,5%). Céac bién c bét loi chi nhe va thoéng qua, tir d6 1 dén do 2 theo
CTCAE 5.0. Giai doan diéu tri diéu kién héa gdp céac bién cb bét loi gém mét méi (100%), chan &n (100%),
budn nén (87,5%), nén (87,5%), viém niém mac miéng (25%), tiéu chdy (62,5%), dau bung (37,5%), dau
xuong (75%), sét giam bach céu hat (87,5%); gidm 3 dong té bao méu gdp & 100% bénh nhan. Men gan
AST va ALT tang nhe dé 1 va dé 2 (756%), khong cén diéu tri. Chirc néng than khéng bi dnh hudng. Mot bénh
nhéan (12,5%) bi nhiém khudn huyét do Klebsiella pneumoniae trong giai doan gidm té bao mau, déng thoi
tai hoat CMV, virus BK, dép tng véi diéu tri. Chura gdp bénh nhén tir vong trong qué trinh ghép té bao géc.

Tir khéa: Ghép té bao gbc tao mau, bénh tw mién, CTCAE, lupus ban dé hé théng, nhwoc co, bién co

bat lovi.
I. DAT VAN BE

Ghép té bao gbc tao mau (HSCT) la mét
phwong phap diéu tri hiéu qua va da dwoc s
dung nhu mét phwong phap diéu tri tiéu chuan
dbi cac bénh vé mau khac nhau, va ngay cang
dwoc mé& rong sang cac linh vye khac, bao
gdm bénh tw mién." Tuy nhién, HSCT thuéng
lién quan dén cac bién cb bat li va bién chirng
nghiém trong.2 Diéu tri didu kién hda trwdc khi
truyén té bao gbc véi hoa tri liéu liéu cao va/
hodc chiéu xa toan bd co thé 1a diéu can thiét
dé loai bd té bao tao mau va té bao mién dich
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cla bénh nhan, nhwng thwong di kem véi cac
tac dung khéng mong muébn véi cac mirc dod
khac nhau 1én gan, than, tim, phdi hé tao mau
va hé mién dich.? Suy tly va &c ché mién dich
dan dén nhiém trung nghiém trong do vi khuén,
nam va virus, cé thé de doa tinh mang bénh
nhan.*5 Nang lwc cla trung tam diéu tri, co s&
vat chat, dac biét 1a kha ndng nhan biét, xt& ly
va cham séc khi gap cac bién cb bt loi la mot
khia canh thiét yéu, quyét dinh sy thanh cong
clia moét quy trinh ghép té bao gbc tao mau.
Bén canh viéc danh gia hiéu qua diéu tri, nhirng
bién cb bt loi cila moét phwong phéap diéu tri
m&i can dwoc ghi nhan béi mbi co s& diéu tri,
trén ting loai bénh; vi diéu nay sé khong giéng
nhau gilra cac co s& diéu tri khac nhau, va cé
thé khong giébng nhau gitra cac linh vuc bénh
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ly khac nhau. Ching t6i bao cao nhirng bién cb
bét loi clia phwong phap ghép té bao gbc tao
mau tw than diéu tri bénh tw mién, 1an dau tién
dwoc thwe hién tai Viét Nam.

I. DOI TWVONG VA PHUONG PHAP
1. Péi twong

Déi twong nghién ciu

8 bénh nhan bénh ty mién (gém 4 bénh
nhan Lupus ban dé hé thdng va 4 bénh nhan
Nhwoc co).

Thoi gian nghién ciru

T 12/2020 dén12/2022.

Dja diém nghién ciru

Bénh vién Trung wong Quan ddi 108.

Quy trinh can thiép:

- Huy déng té bao gbc tr tdy xwong ra mau
ngoai vi bang Cyclophosphamide va G-CSF.

- biéu trj diéu kién héa truwéc ghép:

+ Bénh nhan Nhwoc co: Busulfan,
Cyclophosphamide va Antithymocyte (ATG).

+ Bénh nhan Lupus ban d4 hé théng:
Rituximab, Cyclophosphamide (ATG).

- Cham séc, hb tro:

+ Cham soc tai phong ghép TBG c6 ap luc
am, khong khi dwoc loc qua bd loc HEPA.

+ Dy phong nhiém trung: khang sinh, chéng
nam va thuoc khang virus.

+ Chi dinh G-CSF va Immunoglobulin trong
giai doan giam té bao mau.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ciru

M ta loat ca bénh, tién ctru.

Phwong phap nghién ctru

Bién cb bét loi ciia phwong phap ghép té
bao gbc tao mau tw than dwoc ghi nhan ti
giai doan huy dong, thu hoach té bao géc mau
ngoai vi va trong qua trinh diéu tri diéu kién héa,
truyén té& bao gdc t&i khi bénh nhan ra vién.

Chi tiéu theo ddi va phan loai bién cb bat loi
duoc thuc hién theo “Tiéu chuan théng dung vé
danh gia bién cb bat loi (Common Terminology
Criteria for Adverse Events) 5.0.6 Cac bién cé
bt lgi chung trén 1am sang dwoc danh gia bao
gdm cac triéu chirng mét méi, chan &n, budn
ndén, nén, viém niém mac miéng, tiéu chay, dau
bung, dau xwong, sét giam bach ciu hat. Panh
gia cac bién cb bat loi trén hé tao mau, gan,
than st dung cac chi s& Hemoglobin, tdng s
bach ciu, bach cau hat trung tinh, tiéu cau,
AST, ALT, Creatinin. Cac bién cb nhiém trung
bao gébm nhiém vi khuén, virus, nAm (néu co).
Phan do bién cé bét loi theo tiéu chuan thong
dung vé danh gia bién cb bat loi CTCAE 5.0.

Xtr ly sé liéu

D liéu dwoc nhap vao may tinh va phan
tich b&ing phan mém SPSS 22.0 (IBM, USA).
Théng ké& mé ta dwoc str dung dé kiém tra cac
dac diém cla dir liéu bao gdm tan suét, ty lé
phan tram, gié trj trung binh va do 1éch chuén.
3. bao dirc nghién ctru

Nghién ctu dwoc phé duyét béi Hoi ddng
Dao dwrc Nghién ctru Y sinh hoc, Trwdng Dai
hoc Y Ha Nb&i (IRB0O0003121, sd 87/GCN-
HDDDNCYSH-BHYHN, ngay 6/12/2020). Qua
trinh, phac db diéu tri thwc hién theo quy dinh
cta Bo Y té va Bénh vién Trung twong Quan
do6i 108.
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Ill. KET QUA

1. Pac diém bénh nhan nghién ctru

Bang 1. Dac diém bénh nhan nghién ctru

Chisé Két qua
Tudi
ok B B 37 (13; 57)
(trung vi; thap nhat; cao nhat)
Nam (n, %) N (n, %)
Gigi tinh
(3; 37,5%) (5; 62,5%)
Lupus ban dé hé théng (n, %) Nhwoc co (n, %)
Loai bénh ly
(4; 50%) (4; 50%)
. Cyclophosphamide (n, %) G-CSF (n, %)
Thuoc huy dong TBG
(8; 100%) (8; 100%)
L Cyclophos-
. Rituximab Busulfan . ATG
Thuoc diéu kién héa phamide
(4; 50%) (4; 50%) (8; 100%) (8; 100%)

Théi gian nam vién

(trung vi; th&p nhéat; cao nhét) -
ngay

24 (17; 53)

8 bénh nhan ty mién tham gia nghién ctu
c6 tudi trung binh la 37, dao dong tir 13 dén 57
tudi, gdm 3 bénh nhan nam va 5 bénh nhan ni.
100% bénh nhan str dung Cyclophosphamide
va G-CSF dé huy dong té bao gbc tr tiy xwong
ra mau ngoai vi. Cac bénh nhan Lupus ban dé

2. Bién c6 bat lgi chung trén l1am sang

hé théng dwoc dwoc sir dung phac dd didu kién
héa bao gébm Rituximab, Cyclophosphamide
va ATG. Cac bénh nhan Nhwoc co dwoc st
dung phac db diéu kién hoéa bao gém Busulfan,
Cyclophosphamide va ATG.

Bang 2. Bién cb bat lgi chung trén 1am sang

Giai doan huy dong vathu _;

Giai doan diéu kién hoa va

Bién c6 hoach TBG truyén TBG (n = 8) Téng (%)
bét o oach (%) yen 1= g
(Mtrc dO; n; %) (Mtrc dO; n; %)
P 1 7 875 P6 1 3 37,5
Mét moi 100 P62 4 50,0 100
P62 1 125
P63 1 12,5
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< Giai doan huy dong va thu

Giai doan diéu kién hoa va

Bién c6 hoach TBG Tong truyén TBG (n = 8) Téng (%)
bat loi oach (%) yen 12 gt
(Mtrc dO; n; %) (Mtrc dO; n; %)
Do 1 4 50,0 Do 1 1 12,5
87,5
Chan an b6 2 3 37,5 b6 2 4 50,0 100
Khong co 1 12,5 b6 3 3 37,5
Do 1 2 25,0 bo2 4 50,0
. 75,0 87,5
Buon nén b6 2 4 50,0 b6 3 3 37,5
Khéng co 2 25,0 Khéng c6 1 12,5
Do 1 1 12,5 Do 1 2 25,0
25,0 87,5
Non b6 2 1 12,5 b6 2 5 62,5
Khéngco 6 75,0 Khong co 1 12,5
Do 1 1 12,5
Viem niem o - 25,0
. Khoéng cé 8 100 P62 1 12,5
mac miéng
Khéng 6 75,0
Do 1 3 37,5
62,5
Tiéu chay Khongco 8 100 b6 2 2 25,0
Khéng c6 3 37,5
Do 2 1 12,5 12,5 b6 2 3 37,5 37,5
Pau bung
Khong cé 7 87,5 Khong c6 5 62,5
Do 1 3 37,5 Do 2 6 75,0 75,0
87,5
Dau xwong b6 2 4 50,0
Khéng co 2 25,0
Khong cé 1 12,5
Sét giam BC b6 3 7 87,5 87,5
Khongco 8 100
hat Khéng co 1 12,5

Giai doan huy déng, thu hoach té bao gbc
gap cac bién cb bat lgi la mét méi (100%), chan
an (87,5%), budn nén (75%), nén (25%), dau
bung (12,5%), dau xwong (87,5%). Cac bién
cb bét loi chi nhe va thoang qua, tlr d6 1 dén
do 2 theo CTCAE 5.0. Giai doan diéu tri diéu

kién héa gap cac bién cb bat loi gbm mét mai
(100%), chan an (100%), budn nén (87,5%),
noén (87,5%), viém niém mac miéng (25%), tiéu
chay (62,5%), dau bung (37,5%), dau xwong
(75%), sbt gidm bach cau hat (87,5%).

TCNCYH 165 (4) - 2023

173



TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

3. Bién c6 bat I¢i trén hé tao mau, gan, than

Bang 3. Bién cb bat lgi trén hé tao mau, gan, than

Giai doan huy dong va thu

Bién c6 bat loi hoach TBG

X Giai doan diéu kién héa va
on

truyén TBG (n = 8) Téng (%)

%
(Mirc d6; n; %) (%) (Mirc d; n; %)
b6 1 3 37,5 Do 2 7 87,5
50
Hemoglobin (g/L) Do 2 1 12,5 100
Do 3 1 12,5
Khong giam 5 50,0
b6 1 2 25,0
. b6 2 1 12,5 62,5
Bach cau (G/L) bo 4 8 100 100
b6 3 2 25,0
Khéng giam 3 37,5
b6 1 2 25,0
Bach ciu hat (TB/ bo 2 1 12,5 62,5
ach cau hat ( po4 8 100 100
HL) o 4 2 250
Khong giam 3 37,5
Do 1 3 37,5 Do 1 1 12,5
Tiéu cau - 62,5 -
b6 2 2 25,0 bo 3 1 12,5 100
(GIL)
Khong giam 3 37,5 bo 4 6 75,0
Do 1 5 62,5
75
ALT (U/L) Khoéng tang 8 100 b6 2 1 12,5
Khéng tang 2 25,0
Do 1 1 12,5 12,5 Do 1 5 62,5
75
AST (U/L) b6 2 1 12,5
Khéng tdng 7 87,5
Khéng tang 2 25,0
Creatinin (umol/L) Khéng tdng 8 100% Khéng tdng 8 100

(0] giai doan huy dong va thu hoach té& bao
gbc, cac bién cb bét loi gdm gidm Hemoglobin
(50%), gidm bach cu, bach ciu hat va tiéu
cau déu la 62,5%, tang ALT (12,5%). Giai doan
diéu tri diéu kién hoa va truyén lai TBG, 100%
bénh nhan cé gidm ndng 3 dong té bao mau.
Men gan AST va ALT tang nhe d6 1 va doé 2,

khéng can diéu tri. Chirc nang than khéng bi
anh huwéng.
4. Bién c6 nhiém trung

Trong 8 bénh nhén tham gia nghién ctru,
7 bénh nhan khoéng gép bién cb nhiém triing
(chiém 87,5%); 1 bénh nhan (12,5%) ddng
thdi cac nhiém trung: tai hoat Cytomegalovirus
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(CMV), tai hoat virus BK va nhiém khuén huyét
do Klebsiella pneumoniae, dap ng véi diéu tri
khang sinh va khang virus.

IV. BAN LUAN

Ghép té bao gdc tao mau da dwoc st dung
dé diéu tri cac bénh tw mién dich ndng va khang
tri & tré em va nguwdi Ién hon 2 thap ky qua.
Muc dich cGa phwong phap diéu tri nay la phuc
hdi kha nang dung nap mién dich bdng mét quy
trinh goém 2 buwéc lon:

(1) diéu tri bdng phac d6 diéu kién hoa
manh, diét t& bao lympho va sau doé

(2) truyén té bao gbc dé hé trg phuc héi té
bao tao mau.”

Ghép TBG dbng loai cho bénh nhan tw mién
it dwoc biét dén hon va kinh nghiém ghép té
bao gbc trung mé & bénh nhan tw mién con rat
it. Mot loi thé co thé cé cla ghép TBG doéng
loai so v&i ghép TBG tw than la sy khac biét
vé mat di truyén, hé thdng mién dich dwoc cho
la khéng cé phan (ng tw mién dwoc ghép vao
vat chi c6 tinh nhay cadm véi bénh tw mién. Tuy
nhién, ghép TBG ddng loai c6 lién quan dén
bénh ghép chéng cha, 1a tré ngai chinh cho
viéc ng dung phwong phap diéu tri nay cho
bénh nhan ty mi&n cho dén nay. Hau hét, cac
quy trinh ghép TBG hién tai cho bénh nhan ty
mién la ghép TBG ty than."

Ghép TBG |a mét tha thuat xam 1an cé thé
lién quan t&i bién cb bat loi vé bénh tat va ti
vong. Pay Ia han ché chinh cho viéc s dung
rong rai hon phwong phap ghép TBG cho bénh
nhan tw mién. Cac bién cb bat loi clia ghép TBG
la do ddc tinh cha céc thube huy déng té bao gbc
va thudc diéu kién héa. T& vong va cac bién cb
bét loi clia ghép TBG da dwoc chap nhan cho
bénh nhan mac cac bénh ac tinh, nhitng bénh
nhan c6 nguy co tlr vong ngay lap tlrc vi bénh
ctia ho néu khong dwoc didu tri. Nguoc lai, hau
hét bénh nhan bénh tw mién da diéu kién ghép

TBG sé khong ttr vong ngay lap tirc néu khéng
ghép.Tuy nhién, & nhirng bénh nhan khang tri,
chiu nhiéu tac dung phu cta thubc, chéat lwong
cudc sdng suy gidm nghiém trong, dang dé thuc
hién v&i mét chién lwoc didu tri tich cwe hon. Dé
dat dworc muc tiéu gidm tlr vong va cac bién cb
bét loi lién quan t6i ghép, diéu quan trong 1a phai
xem xét ki cac bién cb bat lgi clia ghép TBG dbi
v&i bénh nhan tw mi&én dé diéu chinh cac phac
dd diéu tri va lwa chon bénh nhan trong cac thi
nghiém tiép theo.

Nghién clru ctia ching téi gém 8 bénh nhan
tw mién (4 bénh nhan Lupus ban d hé théng
va 4 bénh nhan Nhuoc co), ¢6 tudi dao dong
tr 13 dén 57 tudi, dwoc ghép té bao gbc tao
mau tw than t&» mau ngoai vi. Tat ca cac bénh
nhan dwoc huy dong té bao gbc tir tly xwong
ra mau ngoai vi bang Cyclophosphamide va
thubc G-CSF (mét chéat kich thich bach cau),
chi tiét trong bang 1. Cyclophosphamide c¢ lién
quan véi cac bién cd bt loi nhu mét méi, chan
an, budn nén, ndn, dau bung, dau xuwong, loét
miéng. Cyclophosphamide con c6 thé lam giam
chrc nang cla tly xwong dan dén giam sb
lwong cac t& bao mau dan dén cac nhu cau vé
truyén mau ho&c nguy co' nhiém trung.8 CSF ¢
lién quan dén viéc kh&i phat cac dot bung phat
cla bénh tw mién, tuy nhién thwéng gap & phac
dd huy déng dung G-CSF don doc. Cac bién cb
bét loi trong giai doan huy dong va thu hoach
té bao gbc clia ching toi chi tiét trong bang 2
va bang 3, da phan & mirc dd nhe (d6 1, 2 theo
CTCAE 5.0), thoang qua. Bang cha y, 12,5%
bénh nhan cé gidm hemoglobin mau do 2
(Hemoglobin 80 - 100 g/L), khéng can can thiép
truyén khdi hdng cau. 25% bénh nhan cé gidm
bach cau dd 3 (sé lwgng bach cau trong khoang
1 - 2 G/L) va bach cau hat trung tinh giam do
4 (< 0,5 G/L) nhung khéng co6 bién cb nhiém
trung. 25% bénh nhan cé giam tiéu cau mac do
2 (sb lwong tiéu cau 50 - 75 G/L), can truyén
khéi tiéu cdu. Men gan AST tang do 1 (12,5%)
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va chirc nang than khong bi anh hwéng. Mirc
dd bién cb béat loi khac nhau gitra cac nghién
ctru. Nghién clru clia Bach Québc Khanh trén
bénh nhan da u tdy xwong va u lympho nhan
thay, tac dung khéng mong muén thwdng gép
nhat & giai doan huy déng va thu hoach TBG la
dau xwong (53,3%) tiép dén la cac triéu chirng
mét méi, dau dau (11,4%). Cac tac dung khoéng
mong mudn trén thwong tw hét nhanh chéng
sau khi két thuc qua trinh gan tach va thu gom
té bao gbc.™ Mot nghién ctru trén 94 bénh nhan
huy déng té bao géc mau ngoai vi cho thay cac
triéu chirng thwong gap la dau xwong (71%),
mét mdi toan than (33%), nhirc dau (28%),
méat ngt (14%), chan &n (11%), budn nén va/
ho&c ndn (11%), giam bach cau trung tinh (3%),
gidm tiéu ciu do 3 (3%). ALP va LDH déu ting
khoang 1,9 14n so v&i trwéc huy dong, ALP ting
dé 3 (1%).""2.0-16.7

Céc bién cb bat loi trong giai doan diéu tri
didu kién hda va truyén lai té bao gbc chd yéu
la do thubc sl dung trong phac dd diéu kién
héa. Chung t6i st dung phac dd didu kién hoéa
bao gdbm Rituximab, Cyclophosphamide va
ATG cho bénh nhan Lupus ban d3 hé théng va
phac d6 Busulfan, Cyclophosphamide va ATG
cho bénh nhan Nhwoc co. Cyclophosphamide
thwong lién quan téi bién chirng doc co tim;
dac biét cac bénh nhan da dwoc diéu tri trwdc
doé bang tia xa trung that hodc phdi 1a nhém
bénh nhan cé nguy co mac bién chirng doc co
tim rét cao. Viém bang quang chay mau la bién
chirng hay gdp & cac bénh nhan dwoc diéu tri
bang cyclophosphamide. Bién chirng nay co
thé do tac dong cla acrolein, mdt chat chuyén
héa trung gian clia cyclophosphamide, va cling
c6 thé la do nhiém pylomavirus. Viém bang
quang chady méau cé thé xay ra ngay trong qua
trinh truyén héa chat nhwng ciing cé thé xay
ra rat mudn, to vai tudn dén vai thang sau khi
ghép."° ATG bao gdm cac khang thé xenogenic
da dong chdng lai cac té bao lympho. Viéc st

dung ATG c6 thé gay ra cac phan (ng di tng
nghiém trong. Do d6, viéc str dung steroid truéc
khi dung ATG |a bat budc. Bénh huyét thanh,
mot hdi chirng qua trung gian phirc hop mién
dich da dwoc bao cao xay ra sau khi dung ATG,
thwong sau hon 10 ngay st dung, day la mét
phan *ng qua man loai lll qua trung gian l&ng
dong cla cac phtrc hop mién dich tudn hoan
trong cac mach nhd, dan dén hoat hoa bé thé va
viém. Cé&c triéu chieng 1a sbt, phat ban trén da,
ndi hach, bénh arthralgias, tiéu albumin va viém
than. Bénh huyét thanh 1a moét bénh cép tinh tw
gi¢i han. Hiém hon, bénh huyét thanh co thé
dan dén suy than cép." Céac tac dung phu khac
cta ATG 1a gay ddng mau ndi mach, ha huyét
&p va réi loan chirc ndng gan. Céc tac dung phu
it xdy ra hon néu dung 2 liéu ATG cach nhau
hon 12 gi& va di kém véi steroid liéu cao. ATG
da dwoc bao cao la co lién quan dén hoi ching
suy hd hap cép tinh."® Cac bién cb bét loi gay
ra do phac db diéu kién héa dwoc chi tiét trong
bang 2 va bang 3. Céac bién cb bat lgi hay gap
bao gdm mét méi, chan &n, budn nén, nén, tiéu
chay, dau xwong, sét giam bach cau hat. T4t ca
bénh nhan déu trai qua giai doan suy gidm té
bao mau nang né (100% d6 4), men gan AST
va ALT tang nhe gap & 75% bénh nhan. Chirc
nang than khong bi anh huéng. Cac bién cb di
&ng va suy hd hap, bénh huyét thanh khéng
nhan thay trong nghién ctru nay.

Gidm nang té bao mau ngoai vi do thubc
diéu kién hoa la nguy co clia cac bénh nhiém
trung t* nhe t&i de doa tinh mang. Trong
nghién clru clia chung t6i, chi ghi nhan nhiém
trung trén 1 bénh nhan (12,5%), tuy nhién
bénh nhan nay déng tai hoat CMV muc dd 2,
tai hoat BK virus d6 2 va nhiém khuan huyét
do Klebsiella pneumoniae. May man, céac tinh
trang nay déu dwoc kiém soat bang khang
sinh va thubc khang virus. Day la 1 bénh nhan
Nhwoc co, 16n tudi nhat trong nghién ciu (57
tudi), vira trai qua giai doan ndm vién thé may
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do nhwoc co hé hap trong vong 1 thang truéc
ghép. Tudi cao co thé 1a moét tré ngai khi st
dung phwong phap ghép TBG, hon niva cé thé
c6 tac nhan nhiém trung tiém an trong giai doan
thd may gan day, dé bung phat lai khi tinh trang
mién dich va té bao mau cGa bénh nhan suy
giam nghiém trong. Ciing can chu y rang, cac
bién cb nay co6 thé kiém soat dwoc tai mot co
s& chuyén nghiép nhw bénh vién Trung wong
quan doi 108, tuy nhién co thé khé khan & cac
co s& khac. Do vay, ghép TBG chi nén dwoc
thwe hién & cac trung tm cé co s& vat chét tét,
chuyén mon va kinh nghiém day dan.

Nhiém trung ciing thwéng gap trong cac
nghién ciu vé& ghép TBG tao mau diéu tri
bénh tw mién. Nghién ctru ctia Adam Bryant
va cfng s, c6 4/7 bénh nhan Nhuwoc co ghép
té bao gbc bao gdm tai hoat CMV, VZV va BK
virus." Trong mét phan tich trén 22 bénh nhan
viém khép vi thanh nién vé can dwoc ghép
té bao gbc, 9 bénh nhan phat trién nhiém vi
rat Varicella zoster trong khodng tr 1 dén 12
thang sau khi ghép TBG, 4 bé&nh nhéan tai hoat
lai cytomegalovirus (CMV) va 1 bénh nhan bj
nhiém CMV mgi.'s

Mac du khéng cé t&r vong lién quan dén
ghép trong nghién ctru clia ching t6i, nhwng
di¥ liéu dang ky I&n da bao cao ty 1é t&r vong
lién quan t&i ghép tir 6% dén 8% dbi vdi bénh
nhan bénh ty mién dwoc ghép té& bao gbc tw
than.'® Cac nghién ctru nhd hon bao céo wéc
tinh t&r vong lién quan t&i ghép thap hon tr 1%
dén 5% do cai thién trong chdm séc hé tro, lwa
chon bénh nhan va bé day kinh nghiém cua
tieng trung tadm.2

V. KET LUAN

Ghép té bao gbc tao mau tw than diéu tri
bénh tw mién c6 thé di kém mot sb bién cb bat
loi tr nhe dén nang, can dwoc kiém soat tai cac
co s& y té chuyén sau vé ghép té bao gbc nhw
Bénh vién Trung wong Quan doi 108.
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Summary

ADVERSE EVENTS AFTER AUTOLOGOUS HEMATOPOIETIC
STEM CELL TRANSPLANTATION IN AUTOIMMUNE PATIENTS

A prospective, cross-sectional descriptive study on 8 autoimmune patients receiving autologous
hematopoietic stem cell transplantation at 108 Military Central Hospital with the aim of evaluating
adverse events after transplantation. Adverse events were determined according to the CTCAE 5.0
guidelines 2017. The results showed that during the stem cell mobilization and harvesting phase, the
adverse events were fatigue (100%), anorexia (87.5%), nausea (75%), vomiting (25%), abdominal
pain (12.5%), bone pain (87.5%), decreased hemoglobin (50%), leukopenia, neutropenia and
platelets were 62.5%, ALT increased (12.5%). Adverse events were mild and transient, grade 1 to 2
according to CTCAE 5.0. In the conditioning treatment phase, there were adverse events including
fatigue (100%), anorexia (100%), nausea (87.5%), vomiting (87.5%), oral mucositis (25%), diarrhea
(62.5%), abdominal pain (37.5%), bone pain (75%), febrile neutropenia (87.5%); cytopenia was found
in 100% of patients. Liver function (AST and ALT) slightly increased at grade 1 and 2 (accounting for
75%), not required treatment. Renal function is not affected. One patient (12.5%) had sepsis caused
by Klebsiella pneumoniae in the period of cytopenia, and CMV, BK virus reactivation, all responded
to treatment. There were no deaths related to stem cell transplantation.

Keywords: Hematopoietic stem cell transplantation, autoimmune disease, CTCAE, systemic
lupus erythematosus, myasthenia gravis, adverse events.
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