TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

GIA TR| CUA THUAT TOAN GAAD TRONG HO TRQ SANG LOC
UNG THU BIEU MO TE BAO GAN NGUYEN PHAT TREN
BENH NHAN VIEM GAN B MAN CO AFP < 20 NG/ML

D&i Ngoc Anh'2, Nguyén Kim Thu'2, Pham Ngoc Thach?
va Nguyén Thi Thanh Hai"?*

"Trwong Pai hoc Y Ha Noi
2Bénh vién Bénh nhiét doi Trung wrong

Nghién ctru mé ta cét ngang danh gié hiéu qué chén doan ung thu biéu mé té bao gan nguyén phat trén déi
twong nguy co cao viém gan B man duoc theo déi dinh ky AFP &4m tinh (< 20 ng/ml) bang thang diém GAAD.
Nghién ctru thuc hién két hop héi ciru va tién ciru trén 225 bénh nhan duoc chan doan viém gan B man lam
da xét nghiém AFP va PIVKA Il c6 AFP < 20 ng/mL duwgrc theo d6i ttr 1/2022-7/2024 tai Bénh vién Bénh nhiét
déi Trung wong. Két qué GAAD c6 dé nhay cao hon AFP va PIVKA Il riéng 16 trong hé tro chdn doén sang
loc ung thuw biéu mé té bao gan. Dién tich duéi duong cong AUC cta GAAD la 0,854 (95% Cl: 0,800 - 0,907)
cao hon PIVKA Il Ia 0,800 (95% CI: 0,737 - 0,862). Piém cét tbi wu cia GAAD la 1,09 véi do nhay 86,3%, d6
déc hiéu 75,7%. Nhuw vay, thang diém GAAD c6 thé la chi s6 hé tro gilp tdng dé nhay sang loc sém ung thu
biéu mé té bao gan cho bénh nhan viém gan B man tinh, déc biét nhitng truong hop AFP va PIVKA-II &m tinh.

T khéa: Ung thw biéu mé té bao gan nguyén phat, viém gan B man tinh, PIVKA-II, AFP, GAAD.

I. DAT VAN BE

Ung thw gan la mét trong nhirng loai ung
thw phd bién nhét trén toan cau, ding thir sau
vé mirc d6 phd bién va 1a nguyén nhan gay t&r
vong hang thir ba trong sé céac loai ung thw. Tai
Viét Nam, theo sé liéu tir GLOBOCAN 2022, ty
lé méc ung thw gan theo tudi & nam gii la cao
nhat va & ni giéi 1a thir ndm." Ung thw bidu mo
té bao gan (UTBMTBG) chiém tir 80 - 90% téng
sb cac trwong hop ung thw gan, véi nguyén
nhan chinh 1a nhiém virus viém gan B, dac biét
trong khu vuwc co ty 1é lwu hanh virus nay cao
nhw Viét Nam.?

Viéc sang loc sém ung thw biéu mé té bao
gan cho déi twong cé nguy co cao trong dé bao
gdbm bénh nhan viém gan B man (VGBM) da
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dwoc khuyén cdo bdi nhiéu td chirc y té trén
thé gi6i. Phat hién sém céac khéi u gan 1a cuc
ky quan trong trong viéc danh gia tién lvgng va
lwa chon phwong an diéu tri t6i wu cho bénh
nhan. Tai Viét Nam, bénh nhan VGBM thwédng
duoc theo dbi dinh ky bang xét nghiém alpha-
fetoprotein (AFP) va siéu am gan tir 3 dén 6
thang moét lan. Tuy nhién, cac bao céo trudc
day cho thay st dung AFP két hop véi siéu am
dé phat hién s&m ung thw biéu mo té bao gan
con nhiéu han ché chi dat d6 nhay 45-63%.°
Nhiéu trwerng hop ung thu biéu mé té bao gan
c6 AFP du&i 20 ng/ml, siéu am danh gia u gan
trén lam sang lai phu thudc chd quan vao nguwoi
thwe hién, dan tdi bdsét nhiéu trwdng hop ung
thw biéu mo té bao gan khéng dwoc chan doan
tlr giai doan sém.*

Dé tang hiéu qua chan doan, hién nay sang
loc ung thw biéu mo té bao gan két hop nhiéu
diu 4n ung thw nhu PIVKA Il (Prothrombin
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Induced by Vitamin K Absence-ll), AFP-L3. Dac
biét, thuat toan GAAD (Gender-Age-AFP-DCP)
la mét cong cu théng ké toan hoc dwgc phat
trién v&i muc dich dé cai thién kha ndng phat
hién ctia ung thw biéu mé té bao gan dwa trén
bdn théng sbé 1a AFP, PIVKA-II, tudi va gidi tinh
ctia bénh nhan. Thuéat toan GAAD da dwoc bao
cdo lam tang ty Ié phat hién ung thw biéu mo té
bao gan 1&n dén 90,7%, cai thién dang ké kha
nang phat hién sém, tlr d6 mé ra co hoi diéu tri
kip thoi va hiéu qua hon cho bénh nhan ung thw
biéu md té bao gan.?

Tai Viéet Nam viéc sang loc, chan doan,
d&c biét 1a chan doan sém ung thw gan con
han ché dic biét trong nhém theo déi dinh
ky ¢ AFP am tinh. Viéc s dung hai chi s6
PIVKA-II, AFP huyét thanh da dwoc danh gia
la r4t cAn thiét dé tranh bd sét chan doan sém
bénh ung thv gan nguyén phat. Tuy nhién cho
dén thoi diém hién tai & Viet Nam c6 chwa cé
nghién clru danh gia vai trd két hop hai xét
nghiém nay trong thuat todn GAAD trong phat
hién ung thw biéu mé té bao gan & bénh nhan
VGBM c6 AFP < 20 ng/L. T nhirng li do trén
chung t6i tién hanh dé tai nay nhdm danh gia
gia tri 1am sang cda thuat toan GAAD trén dbi
twong nay, la nhirng tredng hop cd nguy co
cao nhung dé bd sét ung thu biéu mé té bao
gan dé ap dung lam sang hiéu qua nang cao
chét lwong sang loc.

I. DOI TWONG VA PHUONG PHAP
1. Déi twong

225 bénh nhan viém gan B man dwoc theo
ddi thwdng xuyén dinh ky tai B&nh vién Bénh
nhiét d&i Trung wong lam da xét nghiém AFP,
PIVKA-II tir thang 1/2022 t&i thang 7/2024 va
c6 xét nghiém AFP < 20 ng/mL.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

M6 ta c&t ngang két hop hdi ctru va tién ciru.

Quy trinh nghién ctru

Bénh nhan nhan viém gan B man dugc theo
dai dinh ky tai B&nh vién Bénh nhiét d&i Trung
wong duoc tién hanh kham sang loc bao gébm
triéu chirng 1dm sang, xét nghiém chirc néng
gan, xét nghiém AFP, PIVKA-II, siéu am gan
mat cé AFP < 20 ng/ml. Bénh nhan dwoc chan
doan ung thw biéu mé té bao gan nguyén phat
lan dau theo hwéng dan cta Bo Y té co hinh
anh dién hinh trén CT scan bung cé can quang
hodc MRI bung c¢é twong phan tr, hodc c6 két
qua giai phau bénh Iy 1 ung thw biéu mo té bao
gan.? Bénh nhan khéng ung thu biéu mé té bao
gan dwoc khang dinh chac chan bang siéu am
va/hodc chup cat I&p vi tinh hodc cong huéng
tir sau it nhat 3 thang lam xét nghiém.

Xét nghiém Elecsys AFP, PIVKA-II duwoc
thwc hién trén hé théng COBAS E601 hodc
E801 v&i ngwdng cut-off chan doan lan lwot
la 20ng/mL va 28,4 ng/mL. Chi sb Z Elecsys
GAAD duoc tinh toan trén phan mém do hang
Roche Diagnostic cung cép véi nguéng cut-off
khuyén céo l1a 2,57. AFP, PIVKA-II, va GAAD
duoc coi la am tinh néu gia tri do/tinh dwoc nhd
hon gia tri nguéng khuyén cao.

X ly va phan tich sé liéu

S dung phdn mém SPSS version 20.0 cho
céac phan tich théng ké.

3. Pao dirc nghién ctru

Dé tai da thwc hién dung vé nguyén tac dao
dirc trong nghién ctru y sinh dwgc phé duyét
b&i HOI déng Pao dirc Bénh vién Bénh nhiét d&i
Trung wong sbé 12-2023/HPDD-NDTU ngay
16/4/2023.
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Ill. KET QUA

1. Pac diém bénh nhan nghién ctru

Bang 1. Tuéi, gi¢i bénh nhan nghién ctru

UTBMTBG Khéng UTBMTBG
Pac diém n=73 n =152 p
n % n %
Nam 62 84,9 106 69,7
Gioi 0,014
NG 11 15,1 46 30,3
<40 3 4,1 38 25,0
. 41-70 59 80,8 106 69,7 0,001
Tudi
>70 1 15,1 8 53
X+ SD 61,1+9,8 50,6 £ 12,6

"Kiém dinh chi-square (x?

C6 73/252 bénh nhan dwoc chan doan ung
thw biéu mo té bado gan ma cé AFP am tinh,
trong d6 nam gi&i chiém chi yéu & ca hai nhém

(p < 0,05).

D6 tudi trung binh & nhém ung thw biéu mé
té bao gan 14 61,1 £ 9,8 va nhdm khéng ung thw
biéu mé t& bao gan 1a 50,6 + 12,6. Trong nhém
ung thw biéu mé té bao gan thi nhém tubi tir 41
- 70 tudi 1a nhém chiém ty I& cao nhét 80,8%.

Bang 2. Pic diém khéi u gan dwoc phat hién qua CLVT hodc CHT c6 tiém thuéc

Pic diém khéi u n=73
S6 lwong khdi (n, %)

1 54 (74,0)

2 05 (6,8)
Pad 10 (13,7)

Tham nhiém lan téa 04 (5,5)

Tinh chét di can (mach hoac tang)
Co 09 (12,3)
Khong 64 (87,7)
Kich thwéc khoi

<2cm 18 (24,7)
2-5cm 37 (50,7)
> 5cm 18 (24,6)
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Dic diém khéi u n=73
Siéu am lan dau

Binh thudng 3(4,1)
U gan 64 (87,7)

Xo gan nhwng khéng ré khéi u 4 (5,5)

U mau/nang gan 2(2,7)

Phan loai giai doan theo Barcelona

0 (r&t sém) 10 (13,7)
A (giai doan s&m) 28 (38,4)
B (giai doan trung gian) 22 (30,1)
C, D (giai doan tién trién va mudn) 13 (17,8)

Trong 73 trwéng hop ung thw biéu mo té
bao gan dwogc phat hién khi AFP & gi&¢i han
binh thuwdng cé 64 trwdng hop (87,7%) siéu
am lan dau da phat hién khéi u gan, con lai 9
trwong hop 13,3% bd sét khdi u gan trong 1an
siéu am dau tién. Cac trudng hop sau khi duoc
chup cét 1&p vi tinh hodc cong hwdng tir cé tiém
thudc dé danh gia tinh chat ung thw biéu mé té
bao gan, trong d6 52,1% cac bénh nhan thubc

giai doan sém va rat sém con nhiéu lwa chon
chi dinh can thiép diéu trj triét can, 54 trwong
hop (74,0%) c6 1 khéi, 4 trwdng hop tham
nhiém lan tda, 50,7 % cac trwdng hop phat hién
khi kich thwéc khéi ttr 2 - 5cm, 9 trweong hop
phat hién da di can (mach, tang khac).

2. Gia tri chan doan ung thw biéu moé té bao
gan cta PIVKA-II, chi s6 GAAD trong nhém
AFP <20 ng/ml

Bang 3. Gia tri AFP, PIVKA-II, chi s6 GAAD & cac nhém bénh nhan

UTBMTBG Khéng UTBMTBG
Xét nghiém p
n=73 n =152
AFP (ng/ml)
Trung vi 54 3,7
x*SD 7852 4,8+3,9 <0,001*
PIVKA-II (ng/ml)
Trung vi 62,40 16,65
x* SD 1116,6 + 3035 146,6 £ 1017 <0,001*
GAAD
Trung vi 3,46 0,47
<0,001*
x*SD 45+34 1,23+1,9

"Kiém dinh Mann-Whitney U
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Gia trj trung binh x ctia PIVKA-II va chi s6
GAAD & nhém ung thw biéu méd té bao gan cao
hon nhém khéng ung thw, co y nghia théng ké
p <0,001.

Trong 73 trwérng hop phat hién ung thw biéu
mo té bao gan véi AFP < 20 ng/mL c6 48 trudng
hop (65,8%) c6 PIVKA-II dwong tinh va 42 ca
(57,5%) c6 GAAD duong tinh. Trong do, & giai

doan s&m co6 19 trwdng hop (26,0%) PIVKA-II
dwong tinh va 15 trwdng hop (20,5%) GAAD
dwong tinh. Bac biét, 7 truvdng hop (9,6%) cod
GAAD duwong tinh nhung PIVKA-II am tinh,
trong dé 06 trwong hop (8,2%) phat hién &
giai doan s&ém, 02 trwdng hop khdng phat hién
dwoc trén siéu am lan dau tién.

Bang 4. Gia tri chan doan ung thw biéu moé té bao gan cua chi s6 GAAD
trén nhém nguy co cao dwoc theo ddi dinh ky AFP trong gi&i han binh thwéng

Cuteoff AUC D6 nhay Db dic hieu PPV NPV
(95%Cl) (%) (%) (%) (%)
0,800
PIVKA-l 21,45 74,0 80,3 73,9 86,8
(0,737 - 0,862)
0,854
GAAD 1,09 86,3 75,7 86,3 75,6

(0,800 - 0,907)

ROC Curve
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Biéu doé 1. Pwong cong ROC cua PIVKA-II
(xanh luc), GAAD (xanh la) trong chan doan
ung thw biéu mo té bao gan

Dién tich dwéi dwdng cong AUC cia PIVKA
Il 14 0,800 Diém cét tdi wu chan doan ung thw
biéu mé té bao gan la 21,45 ng/mL cho dé nhay

74,0%, d6 dac hiéu 80,3%.

Dién tich dw¢i dwdng cong AUC cltia GAAD
la 0,854, cao hon dién tich dwdi dwdng cong
ctia PIVKA-II. Diém cat t6i wu chdn doan ung
thuw biéu mo té bdo gan la 1,09 cho dd nhay
86,3%, do dac hiéu 75,7%.

IV. BAN LUAN

Nghién ctu clia chung t6éi dwgc thwe hién
nham tham dinh vai trd hd tro chan doan 1am
sang cla thuat toan GAAD trong viéc sang loc
ung thw biéu mé té bao gan trén déi twong nguy
co cao la bénh nhan viém gan B man tai Viét
Nam dugc theo dbi dinh ky cé AFP am tinh,
la dbi twong dé bi bé sot chan doan ung thw
trén 1am sang. Két qua phan tich ROC cho thay
AUC clia GAAD cao hon PIVKA-II gitp phat
hién ung thw biéu mo té bao gan & tat ca cac
giai doan, dac biét & giai doan sém va rat sém.
Ngoai ra, ching téi d& xuét ngwéng chan doan
t6i wu sang loc ung thw biéu mo t& bao gan
cho GAAD trén quan thé bénh nhan Viét Nam
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nhiém viém gan B man c6 AFP < 20 ng/mL 1a
1,09 v&i d6 nhay 86,3% va dd dac hiéu 75,7%
sé hé tro sang loc hiéu qua hon so v&i nguwdng
khuyén céo ban dau la 2,57.

Thuat toan GAAD la mét cong thirc toan hoc
duwoc phat trién béi cong ty Roche Diganostic,
ap dung trén lam sang nho 2 cach thire (1) tinh
toan thu cong nh& st dung tai khoan trén trang
web do Roche Diagnostics International Ltd,
(Rotkreuz, Thuy S7) cung cép va (2) tinh toan
tw dong trén co sé& di liéu két qua xét nghiém
(AFP, PIVKA-I) va théng tin bénh nhan (tudi,
gi¢i) tich hop véi hé théng théng tin phong
xét nghiém LIS thédng qua phan mém NAVIFY.
Thuat toan GAAD cung véi thuat toan GALAD
(AFP, PIVKA-Il, AFP-L3, tudi, gi¢i) da dwoc
xac nhan vai trd hd tro chan doan sang loc
ung thw biéu mé té bao gan hiéu qua twong
tw nhau nhwng thuat toan GAAD don gian va
tiét kiém hon vi khéng can két qua xét nghiém
AFP-L3.3%7 Nghién ctru nay dwoc thiee hién béi
quy trinh thir nghiém tinh toan thd céng tai bénh
vién Bénh nhiét d&i Trung wong nham danh gia
hiéu nang Idm sang GAAD trudc khi ap dung
sang loc ung thw biéu md té bao gan cho bénh
nhan viém gan B

Nghién ctru cla chung té6i dwgc thwc hién
trén 225 bénh nhan mac viém gan B mén tinh
dwoc theo dbi dinh ky tai BEénh vién B&nh Nhiét
déi Trung wong. Két qua cho thdy 73 bénh
nhan dwoc chan doan méc ung thw biéu mé
té bao gan va dwoc theo déi dinh ky AFP < 20
ng/ml. Trong s nay, 87,7% (64 truéng hop)
duwoc phat hién khdi u nho siéu am va 9 trvdong
hop (13,3%) bd sét khdi u trong 1an siéu am
dau tién. Diéu nay cho thdy mac du siéu am
la phwong phap sang loc hiéu qua, nhwng van
con ton tai mot ty 1& sai s6t nhat dinh. Két qua
nay cla chung t6i cling twong ddng véi mot s6
tac gia trén thé gidi, trong nghién ctru phan tich
tbng hop clia tac gia Kristina Tzartzeva va cong

s, da theo ddi danh gia 32 nghién ctru (bao
gdm 13.367 bénh nhan) cho két qua siéu am
phat hién ung thw biéu md té bao gan giai doan
bat ky cho do nhay 84% (95% Cl: 76% - 92%),
nhwng ung thw biéu mé té& bao gan giai doan
dau thi d& nhay chi con 47% (95% Cl: 33% -
61%).8

Trong nghién clru cla chung téi 73 bénh
nhan dwoc chan doan ung thw biéu mé té bao
gan c6 AFP < 20 ng/L nhung nho két hop siéu
am va/hodc chi sb PIVKA-II dwong tinh da
duwoc chup CT hodc MRI véi thubc can quang
gilp phat hién dwoc khdi u. Trong do, 74,0%
trwdng hop c6 mét khéi, 50,7% trwdng hop co
kich thwdc tir 2 - 5cm, va 12,3% da di can. Diéu
dang chay 1a 52,1% bénh nhan dwoc phat hién
& giai doan sém hodc rat sém cho thay gia tri
tiém nang gidp phat hién sém ung thw biéu méd
té bao gan nho két hop thém dau 4n ung thw
la PIVKA-II va siéu @m. Ngoai ra, trong 73 bénh
nhan nay co 7 trwdng hop ung thw bidu mé té
b&o gan c6 xét nghiém AFP va PIVKA-II déu
am tinh & diém cut-off khuyén cdo, nhung chi
s6 GAAD duwong tinh. Trong d6, 06 ca dugc
phat hién & giai doan s&m (4 ca) va rat soém (2
ca), 2 trwdng hop siéu am trén |am sang bo sot
khéi u gan do kich thwéc khéi u qua nhé < 1cm,
01 ca dwoc xac dinh ung thw biéu mé té bao
gan & giai doan B do thoi diém phat hién khi
u co kich thwée > 5em. Trwdng hop phat hién
muon duy nhat nay cé ghi nhan GAAD dwong
tinh trwéc d6 nhwng mé bénh hoc sinh thiét gan
cho két qua lanh tinh. Bénh nhan tiép tuc duoc
theo déi sau 3 thang thay kich thuéc khéi u tang
nhanh va c6 biéu hién xam lan, dwgc chi dinh
ph&u thuat c&t khdi u gan va giai phau bénh sau
mé cho két qua chinh xac la ung thw biéu mo té
b&o gan. Diéu nay cho thay gia tri sang loc cla
thuat toan GAAD bén canh cac dau an ung thw
don |é va siéu am giup tang do nhay, tranh bd
s6t chan doan ung thw biéu mé té bao gan, tao
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thém co héi phat hién sém cho bénh nhan viém
gan B man tinh, ké ca khi cac xét nghiém don 1&
nhw AFP va PIVKA-Il déu am tinh.

Danh gia hiéu nang ciia GAAD trong nghién
ctru nay trén nhém bénh nhan viém gan B
duoc theo di dinh ky AFP < 20 ng/mL cho thay
dién tich dwéi dwdng cong (AUC) cia GAAD
cao hon so vé&i chi sd PIVKA-II don 18. Két qua
nay twong déng véi nghién clru gan day cla
tac gia Teerha Piratvisuth cung céng sy tham
dinh hiéu n&ng ctia chi s6 GAAD trén 877 bénh
nhan duoc thu tuyén tir 10 co s& y té da qubc
gia (Trung Quéc, Nhat Ban, Hongkong, Thai
Lan) t» 2017 - 2021, AUC clia GAAD chan
doan phan biét gitra ung thw biéu mé té bao
gan va viém gan man giai doan dau la 91,4%
(95% CI: 88,8 - 94,0%, do nhay 70,1%, d6 dac
hiéu 93,7%), cao hon PIVKA-II don 1é c6 AUC
la77,5% (95%Cl: 72,6 - 82,4%, d6 nhay 60,9%,
dd dac hiéu 78,4%).3 Nhu vay, GAAD cé tiém
nang lam tang dé nhay sang loc ung thw gan
ndi chung va trén dbi twong viém gan B man
ndi riéng so véi chi st dung dau 4n ung thw
riéng 1& két hop siéu am nhu khuyén céo québc
té vé chan doan s&m ung thw biéu mo té bao
gan hién nay. Thuc té khi bd sung céac diu an
ung thw gan riéng |é AFP, AFP-L3 va PIVKA-II
két hop v&i siéu am trong sang loc ung thuw biéu
mo té bao gan nhu khuyén cdo cia Hiép Hoi
Gan Mat Nhat Ban da lam tang ty I& phat hién
s&m va ty 1é sbng thém 5 ndm & Nhat Ban cao
hon nhiéu so vé&i & My.° Do d6, viéc ap dung
thém cac chi s6 méi nhw GAAD c6 thé giup
cai thién ty 1& nay tai cac quéc gia trén thé gidi
trong doé cé Viét Nam. Ngoai ra, ngwéng chan
doan sang loc trong quan thé nghién clru cla
chung téi dwoc dé xuét thap hon gia tri khuyén
cdo cla nha san xuét 1a 1,07 (46 nhay 86,3%,
dod dac hiéu 75,7%) giup tdi wu quy trinh sang
loc, tdng dd nhay tranh bd sét khéi u nhé giai
doan dau, tlr d6 tdng co hdi diéu tri va ty lé

sbng s6t sau 5 ndm trén quan thé nguoi Viét
Nam c6 viém gan B man tinh.

Tuy nhién, han ché cta nghién ctu nay la
chi tdp hop cac bénh nhan viém gan B man
theo dai dinh ky cé AFP < 20 ng/mL tai mét co
s& duy nhét, va khéng phan tich nhirng yéu td
anh huéng dén do nhay, dd dac hiéu cla xét
nghiém sang loc ung thw gan nhw tinh trang
xo gan di kém, mic d6 ton thwong, tinh trang
cép tinh hay mdc dé hoat déng cla virus viém
gan B. Trong nghién ctru tiép theo, can quan
tam dén cac yéu t6 gay nhiéu trong chan doan
sang loc ung thw biéu mé té bao gan dé dé xuét
ngwdng chan doan nguy co theo tirng thé bénh
di kém.

Nhuw vay, két qué nghién clru nay da chirng
minh hiéu qua |am sang cta thuat toan GAAD
trong viéc phat hién ung thw biéu mé té bao gan
giai doan s&m va tat ca cac giai doan & bénh
nhan viém gan B dang duwgc theo déi dinh ky cé
AFP < 20 ng/L. Nghién ctru sau hon can duoc
thwe hién dé danh gia loi ich vé chan doan theo
tirng trwdng hop thé bénh di kém cung hiéu
qua kinh té cla viéc két hop thuat toan vao
thwe hanh 1am sang hd tro chan doan ung thw
biéu mé té bao gan.

V. KET LUAN

Nghién ctru cda chung téi chirng minh GAAD
c6 do nhay cao hon AFP va PIVKA Il riéng &
trong hé tre chan doan sang loc ung thw biéu mé
té bao gan & bénh nhan viém gan B ¢ AFP < 20
ng/L. K&t qua nay ung ho viéc bd sung GAAD
vao chwong trinh sang loc sém ung thw biéu mé
té bao gan dic biét la trong nhitng trwéng hop
AFP va PIVKA-Il d&u am tinh.

LOI CAM ON
Chung t6i xin tran trong cdm on Céng ty TNHH
Roche Viét Nam d3 tai tro’ kinh phi va phan mém
tinh diém GAAD thuc hién nghién cutru.
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Summary

THE VALUE OF THE GAAD ALGORITHM
IN THE CLINICAL PERFORMANCE OF HEPATOCELLULAR
CARCINOMA SCREENING IN CHRONIC HEPATITIS B PATIENTS
WITH AFP <20NG/ML

A cross-sectional descriptive study was conducted to evaluate the diagnostic performance of
hepatocellular carcinoma (UTBMTBG) in high-risk patients with chronic hepatitis B infection (VGBM);
patients were routinely monitored with a negative AFP (< 20 ng/ml) using the GAAD score. The study
was conducted using retrospective and prospective methods on 225 chronic hepatitis B patients with
AFP < 20 ng/mL, based on the AFP and PIVKA-II tests obtained from January 2022 to July 2024 at
the National Hospital of Tropical Diseases. The findings revealed that the GAAD exhibits a higher
sensitivity than single AFP and PIVKA Il in the differential diagnosis of UTBMTBG. The AUC of GAAD
was 0.854 (95% CI: 0.800-0.907) higher than PIVKA Il, which was 0.800 (95% CI: 0.737-0.862). The
optimal cut-off of GAAD was 1.9, with a sensitivity of 86.3% and a specificity of 75.7%. The GAAD
score could be a potential index to induce the sensitivity of early HCC screening for chronic hepatitis
B patients, especially in patients with negative AFP and PIVKA-II.

Keywords: Hepatocellular carcinoma, chronic hepatitis B infection, PIVKA-Il, AFP, GAAD.
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