TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

DAC PIEM LAM SANG, CAN LAM SANG
VA MOI LIEN QUAN VOI NONG PO EBV-DNA HUYET THANH
O BENH NHAN UNG THWY VOM MUI HONG GIAI POAN Il - IVA
TAI BENH VIEN K

Nguyén Van Pang'2", Pham Van Thing?

'Bénh vién K

2Triong Dai hoc Y Ha Noi

Ung thw vom miii hong Ia bénh ung thw thuong gap viing dau cb. Bénh cé yéu té dia ly rat ré rét va lién quan
chét ché vaéi virus Epstein Barr. Nghién ctru cat ngang trén 118 ngudi bénh ung thw vom miii hong giai doan
Il - IVA tir thang 06/2023 dén thang 06/2024 tai Bénh vién K nhdm mé té mét s6 déc diém lam sang, can lam
sang va méi lién quan néng dé EBV-DNA huyét thanh. Xuat hién hach cé Ia triéu chiing hay gép nhét, chiém
61,8%. Trén céng huéng tir, xam lan nén so, cot séng cd, khoang canh mii chiém t7 1é cao nhét véi 59,3%. Khbi
u T3 hay gép nhét véi 34,7%; di cdn hach N2 hay gép nhét véi 56,8%. Ti lé giai doan Ill, IVA lan luot la 57,6%
va 42,4%. C6 91% bénh nhan dinh ltgng EBV-DNA huyét thanh duong tinh. Néng do EBV-DNA & nhém bénh
nhén giai doan IVA cao hon giai doan Ill, trong doé lién quan c6 y nghia voi mire dé di can hach N (p < 0,05).

Tir khéa: Ung thw vom miii hong, néng dd EBV-DNA huyét thanh, giai doan Ill - IVA, |am sang, can lam

sang.
I. DAT VAN PE

Ung thw vom mdii hong (UTVMH) la bénh
phat sinh do sy bién ddi ac tinh niém mac 16p
biéu mé phi vom hong. Bénh phan bd d&c thu
theo tinh chét dia ly, tap trung chi yéu & Péng
Nam A, Trung Quéc. Viét Nam nam trong vung
co ti 1&é mac ung thw vom mdi hong cao, bénh
dirng hang thtr 7 trong cac ung thu néi chung
va thwong gdp nhét trong cac ung thw dau cé.
Ung thw vom miii hong gap & nam nhiéu hon
ni, ti 1&€ nam/ n& khac nhau, tuy vung dan cw va
¢6 xu huwéng thay dbi.!

Ung thw vom mii hong biéu hién bang nhiéu
d&c diém lam sang khac nhau. Tai thdi diém
chan doan, hon 60% bénh nhan & giai doan
xam l4n tai chd tai vung (giai doan llI, IVA), tién
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lwong chung x4u. O giai doan tién trién tai viing,
biéu hién bénh thwdng phong phu. Bénh nhan
c6 thé xuét hién hach to & cb, cdm giac nubt
dau, dau dau, U tai, khit ham, céc triéu chirng &
mat nhw nhin lac, sup mi, nhin déi... Chan doan
ung thw vom mii hong dwa vao tham kham lam
sang, xét nghiém néng dd EBV-DNA huyét
thanh, ndi soi tai mi hong, chan doan hinh anh
nhw céng hwéng tr, PET/ CT va dwoc chan
doan xac dinh bang mé bénh hoc. Xép loai giai
doan trong ung thw vom mii hong theo AJCC
phién ban thtr 8 (2017) cling c6 nhirng diém
khac biét so v&i phién ban 7 (2010), twr d6 giup
tién lwong chinh xac vé bénh va quyét dinh thai
d6 diéu tri cho cac bénh nhan.?

Nong dd EBV-DNA huyét thanh 14 xét nghiém
quan trong trong ung thw vom mii hong. Néng
dd EBV-DNA huyét thanh trudc diéu tri da duwoc
AJCC phién ban thir 8 da dwa vao nhw mét
yéu t6 chan doan va phan loai giai doan bénh.?
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Xét nghiém nay con dwgc chirng minh cé vai
trd quan trong trong, phan tang nguy co trong
danh gia giai doan, tién lwgng bénh, danh gia
dap ng diéu tri va theo ddi tai phat qua nhiéu
nghién ctru trén thé gidi.* Tuy nhién, & Viét Nam
chwa c6 nhiéu nghién ciru danh gia cu thé méi
lién quan cua n6ng dé EBV-DNA v&i cac dac
diém lam sang, can lam sang clGa bénh nhan
ung thw vom mii hong & giai doan IlI - IVA.

Tai B&nh vién K, chang téi thwe hién nghién
ctvu nay nhdm muc tiéu mod td mot sé dac diém
lam sang, can lam sang va méi lién quan néng
dd EBV-DNA huyét thanh véi bénh nhan ung
thw vom mii hong giai doan lll, IVA.

Il. DOI TUONG VA PHUONG PHAP
1. Déi twong

G6m 118 ngwdi bénh ung thu vom mdi hong
giai doan Il - IVA dwoc diéu tri tai Bénh vién K,
thoi gian tr thang 06/2023 den thang 06/2024.

Tiéu chuén Iwa chon

Bénh nhan dwoc chan doan xac dinh 1a ung
thw biéu md khdng biét héa vom mdii hong giai
doan Il - IVA (theo AJCC phién ban 8); chi s
toan trang (PS) theo thang diém ECOG <= 2.

Tiéu chuén loai trir

Bénh nhan ¢6 hai ung thw déng thdi; dang
mac bénh phdi hgp nang khac; khong c6 ho so
lwu trir day dua.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

Nghién ciru cét ngang.

C& mau va cach chon méu

Chon mAu thuan tién. Chon tt cd bénh nhan
c6 du tiéu chudn trong thoi gian nghién ciu.
Tong cong c6 118 bénh nhan du tiéu chuan
tham gia nghién ctu.

Quy trinh tién hanh nghién ctu:

- Buwéc 1: Lap bénh an nghién clru va lya
chon bénh nhan theo tiéu chuan nghién ctu.

- Buwdc 2: Bénh nhan dwgc thu thap cac
théng tin 1dm sang, can Iam sang, chan doan
hinh anh, két qua xét nghiém néng d6 EBV-
DNA trwéc didu tri theo muc tiéu nghién ctu.
Xét nghiém dinh lwong EBV-DNA huyét thanh
duwoc ldy qua mau tinh mach, thye hién theo ki
thuat Realtime PCR Tagman bang may Rotor —
Gene Q. Do nhay, d6 dic hiéu cla test 1an luot
la 97,4% va 98,2%.5 Nguwdng phat hién EBV-
DNA (ngu&ng duong tinh) la 25 copies/ml.

- Bwérc 3: Phan tich s liéu va viét bao céo.

Céc bién sé6 nghién ciru

- Tudi, gidi, |i do vao vién, triéu chirng 1am
sang, d&c diém trén cdng hwdng tr, xét nghiém
dinh lwgng EBV-DNA truwdc diéu tri.

- D&c diém vé giai doan cla bénh, phan giai
doan bénh theo TNM (giai doan Il - IVA).

X ly s6 liéu

Céac thong tin dwoc ma hoa va xir ly bang
phadn mém SPSS 20.0. C4c thuat toan théng
ké: mo ta, kiém dinh, so sanh.

3. Pao dirc nghién ctru

Thwe hién nghién ctru mot cach khoa hoc
va chinh xac: Nghién ctru duoc thiét ké, thuc
hién hop ly, khach quan, minh bach va c6 thé
kiém chirng. Két qua nghién ctru dwoc cong b
trung thwe, day da va kip thoi. Tat ca thong tin
chi tiét vé tinh trang bénh tat, cac thong tin ca
nhan cla nguwdi bénh dwoc bao mat.

ll. KET QUA
1. Pac diém lam sang, can lam sang

Trong nghién ctu nay, bénh nhan tré tudi
nhét la 7 tudi, cao tudi nhat 13 80, trung binh
44,5 tubi. Nhom tudi chiém ti 1é cao nhéat 1a < 40
tudi chiém 32 %, tiép dén 1a nhém 41 - 50 tubi
chiém 28,8 %. Cac nhém 51 - 60 tudi va = 61
tudi chiém 1an lwot 16,8% va 16,8%

Bénh nhan nam chiém 65,6%, ti & nam/ ni:
2,2/1.
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thwong hay gap nhéat voi ty 18 1an lwot 1a 42,4% gap hon.
va 21,2%. Cac triéu chirng chdy mau mii, ngat
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Biéu do 2. Triéu chirng lam sang
N6i hach cb va dau dau 1a 2 triéu chirng 1am ngat mdi, dau dau, liét than kinh so va chay

sang hay g&p nhét véi ty 1& 1an lwot 1a 61,8% mau it gap hon.

va 31,3%. Cac triéu chirng u tai, chdy mau miii,

Bang 1. BPic diém khéi u, hach trén phim cong hwéng tiv

S6bénhnhan (n=118) Tylé %

Dic diém xam lan cua khéi u

Khoéng thay u 4 3,4
Tai vom/ héc mii/ hong miéng 18 15,3
Khoang can hau 63 53,4
Co trwdc sdng, co chan budm 57 48,3
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S6bénhnhan (n=118) Tylé%

Dic diém xam Ian cua khéi u

Né&n so, cot sbng cb, xoang canh mdi 70 59,3

Noi so, than kinh so, ha hong, 6 mét, tuyén mang tai 31 26,3
Dac diém di can hach

Khéng hach ¢ 3 2,5

Chi hach sau hau 5 42

Hach cb 1 bén 20 16,9

Hach cb 2 bén 67 56,8

Hach cb dwéi sun nhan 23 19,5

Trén cong hudng tlr, xam 1an nén so, cot
séng cd, khoang canh mdii chiém ti 1& cao nhét
v&i 59,3%, tiép do 1a xam lan khoang can hau
VGi ti 1& 53,4%, xam |&n co trwde sdng, co chan
buwém chiém vai i 1& 48,3%. Xam lan ndi so,
than kinh so, ha hong, 6 mét, tuyén mang tai

chiém ti 1& 26,3%. Di caén hach ¢ 2 bén chiém
ti 1& cao nhéat v&i 56,8%, tiép d6 1a di can hach
cb dwdi sun nhan (19,5%) va di c&n hach cb 1
bén (16,9%). Chi c6 3 bénh nhan khoéng c6 di
can hach c¢b (chiém 2,5%).

Bang 2. Giai doan bénh theo AJCC phién ban 7 va 8

Phan loai theo phién ban thir 8

Phan loai theo phién ban thir 7

Giai doan S6 bénh nhan Tile S6 bénh nhan Tile o
(n =118) - (n = 118) 7

0 1 0,8% 1 0,8%

1 22 18,6% 22 18,6%

T 2 26 22% 17 14,4%
3 41 34,7% 12 10,2%

4 28 23,7% 66 55,9%

0 3 2,5% 3 2,5%

N 1 25 21,2 25 21,2
2 67 56,8% 67 56,8%

3 23 19,5% 23 19,5%

Giai doan Il 68 57,6 40 33,9%
Giai doan IVA 50 42,4 78 66,1%

Theo AJCC phién ban 8, bénh nhan giai
doan Il chiém 57,6%. Bénh nhan giai doan
T3-4 chiém 58,6%, N2-3 1a 76,3%. Ti lé NO chi

2,5%. Theo AJCC phién ban 7, bénh nhan giai
doan Il chiém 33,9%. Bénh nhan giai doan
T3-4 chiém 65,7%, N2-3 1a 76,3%.
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2. Nong dé EBV-DNA va méi lién quan
Trong nghién ctru clia chung toi, c 100/118

bénh nhan dugc lam xét nghiém nf“)ng dé EBV-

DNA huyét thanh truéc diéu tri, trong d6 ¢4 91%

bénh nhan cé ndéng dd & ngwdng phat hién (=
25 copies/mL). Néng do huyét thanh trung binh
la 7418,3 copies/mL.
Bang 3. Méi lién quan giira ndng dé EBV- DNA huyét thanh

vé&i giai doan T cta khdi u nguyén phat

Nong dé EBV- DNA Giai doan T (n = 100)

huyét thanh
18 22 32 19
=25
18% 22% 32% 19%
3 0 1 5
<25
3% 0% 1% 5%
Trung binh 4147,05 £ 5367,4 5484,4 +9906,3 9972,2 +19717 8541,6 + 18207,8
P 0,335

Gia tri néng d6 EBV-DNA huyét thanh véi
nhirng bénh nhan giai doan T nguyén phat, v&i
giai doan T cang I&n, nébng dd EBV c6 xu huwéng

cang tang, tuy nhién khac biét nay khéng c6 y
nghia théng ké (p > 0,05).

Bang 4. Méi lién quan giira nong dé EBV- DNA huyét thanh véi giai doan N

Nong do EBV- DNA Giai doan N (n = 100)

huyét thanh
(copies/mL) NO N1 N2 N3
2 17 52 20
=25
2% 17% 52% 20%
1 2 6 0
<25
1% 2% 6% 0
Trung binh 402,3 +£348,4 2782,0+4022,6 7702,0+15819,3 12052,25 + 20143,7
p 0,001

Gia tri ndbng dd EBV- DNA huyét thanh v&i

cang lén, néng d6 EBV cang téng, khac biét
nhirng bénh nhan giai doan N, v&i giai doan N

nay cé y nghia théng ké (p < 0,05).
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Bang 5. Méi lién quan giira ndng d6 EBV-DNA huyét thanh theo giai doan

Né6ng dé EBV- DNA

Giai doan TNM (n = 100)

huyét thanh (copies/mL) Giai doan Ill Giai doan IVA
53 38
225
53% 38%
5
<25
4% 5%
Trung binh 6678,8 + 15489,2 8398,4 + 15234,6
p 0,58

Gia tri nébng dd EBV-DNA huyét thanh, & cac
bénh nhan giai doan IVA c¢é trung binh cao hon
& giai doan lll, tuy vay khac biét nay khéng cé y
nghta théng ké (p > 0,05).

IV. BAN LUAN

Dic diém lam sang, can lam sang

Ung thw vom mii hong gap & moi Ita tudi,
trong d6 d6 tudi mac cao nhat tw 45 - 59 tubi.2
Trong nghién clru dé& xuét giai doan bénh ung
thw vom mi hong cho AJCC 2017 cua tac gia
Pan bao gém 1609 bénh nhan, bao céo trung
vi tudi 1a 47, tlr 11 - 84 tudi.>¢ O Déng Nam A,
ung thw vom mdi hong cé thé gap twr tudi 20 va
va chi dat mot dinh & 50 tudi. Trong nghién ctu
nay, nhém tudi nhd hon hodc béng 40 chiém ti
|& cao nhét vai ti & 1a 32%, sau d6 1a nhém tudi
tlr 41 - 50 tudi chiém ti 1& 28,8%. Bénh nhan tubi
tré nhat 1a 7, cao nhét |a 80, tudi trung binh Ia
44 5 tudi. Két qua nay cho thay & giai doan tién
trién, ti 1& bénh nhan dwdi 50 tudi & mirc cao.

Nhin chung, cac nghién ctu vé ung thw vom
mii hong d&u cho thdy nam mac bénh nhiéu
hon ni. Ty 1& mac bénh & nam cao hon ni c6
thé xuét phat tlr thoi quen hat thube va an ubng
khéng lanh manh & nam gi&i nhiéu hon ni giGi.
Theo sb liéu Cancer Today nam 2022, & Viét
Nam, ti 1€ nam/ ni la 2,78/1.57 Trong nghién
clru clia chung toéi, bénh nhan nam chiém
65,6%, ti 1&é nam/ n¥ la 2,2/1.

N&i hach cb va U tai 1a 2 Ii do vao vién
thworng hay gép nhéat vaéi ty 18 1an luot 14 42,4%
va 21,2%. Ung thw vom mii hong giai doan
tién trién thwong biéu hién dwdi 2 nhém triéu
chng: ndi hach cb va tai u nguyén phat. Khdi
u nguyén phat gay cac triéu chirng tai mdi, tai,
than kinh, va mat. Nghién clru ctia chung toi,
céac trieu chirng phé bién bao gdm ndi hach
cb (61,8%), trieu chirng & mii (25,4%), U tai
(20,3%) va dau dau (31,3%). Cac nghién ctru
ung thw vom mdii hong giai doan nay ciling
b&o céo triéu chirng ndi hach cd chiém ty lé
cao nhét, nhwng c6 sy khac biét so vé&i nghién
ctu cla chung téi. Trong nghién ciru hdi ctru
trén 4768 bénh nhan ung thw vom mdi hong &
Hong Kéng, Lee va cong sw (1997) bao céo ty
1& ndi hach cb (75%), triéu chirng mii (73%), tai
(62%), dau dau (35%), liét day than kinh so nédo
(20%).6® Nghién cru cla Hoang Bao Chinh,
ndi hach cb (74%), triéu chirng & mii (70%),
tai (58%) va dau dau (39%).4° Nghién clru cla
chang tdi cé ti 1& cac triéu chirng thap hon, cé
thé do trong nhdm bénh nhan clia chung toi,
nhém giai doan Il chiém ti1& cao (57,6%).

Hién nay, hinh anh cdng hwéng ti 1a nén
tang cho chan doan giai doan va xac dinh thé
tich u nguyén phat, hach di can trong ung thw
vom mii hong. Trén céng hudng tir, xam lan
nén so, cot séng cd, khoang canh mdi chiém
ti 1& cao nhat voi 59,3%, tiép d6 1a xam lan
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khoang can hau véi ti 1& 53,4%, xam lan co
trwdc sbng, co chan bwdm chiém véi ti 18
48,3%. Xam lan noi so, than kinh so, ha hong,
6 mét, tuyén mang tai chiém ti 1& 26,3%. Nhw
vay, u & giai doan lll, IVA xu hwédng xam
l&n réng ra cac ciu tric xung quanh, xam
l4n khoang can hau va xam lan cac clu truc
xwong, nén so dé vao ndi so. Vé dic diém di
can hach, chung t6i ghi nhan di can hach cd2
bén va nhé hon 6¢m (hach N2) chiém ti1é cao
nhat v&i 56,8%, sau dé 1a nhém hach dwai sun
nhan (hach N3) chiém ti 1& 19,5%, khéng co
hach I&én hon 6 cm. Nhw vay, & giai doan tién
trién, dac diém di can hach rat ndi bat, khéi u
bén canh viéc lan réng ra xung quanh, cling
theo dwdng bach huyét di can sang cb 2 bén
va xubng dwéi sun nhan. Piéu nay ciing phu
hop v&i cac déc diém |am sang cla bénh nhan
khi dén kham bénh.

Trong nghién ctru clia chung t6i, ty 1é T3 va
T4 twong ng la 34,7%, 23,7%. U gi&i han tai
niém mac vom chi chiém ti 1& thap v&i 15,3%
bénh nhan. V&i di can hach ti 1& N2, N3 1an lwot
la 58,6% va 19,5%, ti 16 NO chi 2,5%. Nghién
clru cla tac gia Mengxing Wu trén nhém bénh
nhan ung thw vom mii hong tién trién, ty 1& T3
va T4 twong ng la 46,15% va 38,16%, ti Ié di
can hach N2, N3 1a 50,55% va 24,18%, khong
c6 trwdng hop nao hach NO.7'° Két qua cua
tac gid Hoang Dao Chinh, ty 1&é T3 va T4 twong
trng la 31,6% va 33,3%, hach nhdm N2, N3 Ia
52,6% va 21,1%.4° Céac két qua trén cho thay
sy twong ddéng trong nhém bénh nhan nay.
Chung t6i nhan thdy rang & giai doan lll, IVA, ti
I& hach NO 1 rat thap. Bénh c6 xu hwéng sém
di can hach. Pay l1a dic diém ndi bat & bénh
nhan ung thu vom mii hong. Trong nghién ctru
nay, chi c6 2/118 bénh nhan dwoc chan doan
& giai doan T3NO, chiém 1,7%. Mac du, day la
nhém bénh nhan c6 tién lwong tét, nguy co tai
phat thap hon cd, nhung ti 1& gap trén 1am sang
la rat thap.

Phan loai giai doan trong ung thuw vom miuii
hong phién ban thir 8 theo AJCC c6 nhiéu thay
ddi so v&i phién ban th 7. Trong nghién ctru
clia ching téi, c6 dén 28/118 bénh nhan chuyén
tlr giai doan IVA phién ban th&r 7 sang giai doan
lIl & phién ban thir 8, chiém 23,7%. Su thay
ddi chti yéu do khéi u xam 14n vao cac co chan
bwédm & phién ban th&r 7 dwgc danh gia la T4
thi sang phién ban th&» 8 dwoc chuyén thanh T2.
Day 1a sy khac biét I6n. C6 thé thdy rang, phan
loai giai doan theo AJCC phién ban 8 da lam
giam giai doan cho khéng nhoé cac bénh nhan.
Viéc diéu tri & giai doan tién trién tuy khong khac
biét, nhwng tién lwgng bénh clia cac bénh nhan
da dwoc danh gia chinh xac hon.

N6éng dé EBV-DNA va méi lién quan

Dinh lwvgng EBV-DNA trong mau cé vai tro
quan trong trong ung thw vom mii hong. EBV-
DNA gilp chan doan, phan tang nguy co, danh
gia dap rng, theo doéi tai phat va tién lwong
bénh. Nguwdng EBV-DNA cao = 1500 copies/
mL cling dy bao kha nang tai phat sau hoa xa
dong th&i véi nén tang platinum 8

Trong nghién ctru clia chung t6i, cé 100/118
bénh nhan dinh lwong EBV-DNA huyét thanh,
18 bénh nhan con lai khéng cé da diéu kién
lam xét nghiém trén. Dwa trén phwong phap
Real-time PCR, ndéng d® huyét thanh trung
binh cla cac bénh nhan giai doan tién trién
la 7418,3 copies/mL, trung vi la 2108 copies/
mL, thAp nhét 4 0, cao nhat la 84.912 copies/
mL. Chung téi da ghi nhan c6 91% cac tredng
hop dwoc lam xét nghiém & trén ngwdng phat
hién (25 copies/mL). Trong nghién clru cla tac
gia Nilsson (2019), v&i ngwdng phat hién = 70
copies/mL, cé 83% cac bénh nhan dwong tinh
véi EBV-DNA, thdp hon ching t6i.8"" Mot sb
nghién ctru trwdc day, khi ngwdng phat hién
dwoc cac tac gia Iwa chon = 300 copies/mL, thi
ti 16 cac bénh nhan dwong tinh vao khoang 70 -
77%. Nhw vay ngwdng phat hién thap lam tang
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ti & cac bénh nhan phat hién dwong tinh voi
EBV-DNA, ciing gilp cho viéc theo dai diéu tri
thuan lgi hon.

Nghién ctru cia Qiao He va cong sy (2023)
cho thdy, ndéng do EBV-DNA trwdc diéu tri co
mbi twong quan véi giai doan T, giai doan hach
N v&i sy khac biét cé y nghia thdng ké.®'2 Tac
gia Zhao (2015) khi nghién ctru trén 637 bénh
nhan, ndng dd EBV- DNA trung binh & céac giai
doan T1la 630 copies/mL, T2 la 942 copies/mL,
T3 la 2250 copies/mL va T4 la 3500 copies/
mL v&i sw khac biét cd y nghia théng ké.'03
Chung t6i cling thay & giai doan T cang 1&n thi
néng dd EBV-DNA cang cao, méc du khac biét
nay khéng cé y nghia théng ké (p > 0,05). Tuy
nhién, néng do huyét thanh & céc giai doan T
cla ching t6i nhin chung cao hon han. Mét
diém khac niva trong nghién ctru ctia chung téi,
khi giai doan T3 c6 néng d6 EBV-DNA trung
binh con cao hon c& T4. C6 |1& néng do6 EBV-
DNA con phu thudc vao cac yéu té khac nhuw
yéu t6 dich t&, di can hach.

Nghién cu cula tac gid Zhao (2015) ciing
ghi nhan két qud néng d6 EBV-DNA huyét
twong tang dan & cac bénh nhan tr hach NO
dén N3, sw khac biét cé y nghia thdng ké."1
Nghién clru cla chung t6i cling ghi nhan diéu
twong tw. Nhw vay yéu td di can hach cé mdi
lién quan rd rang v&i ndbng do EBV-DNA.

O hai giai doan Ill, IVA, nghién ctru cla
tac gid Lee (2017) chi ra nébng d6 EBV-DNA
trung binh & giai doan Il 1a 847 copies/mL, giai
doan IVA la 1400 copies/mL, sw khac biét co y
nghta thdng ké.""'* T4c gid Zhao (2015) chi ra
giai doan Il 1a 982 copies/mL, giai doan IVA la
4620 copies/mL, su khac biét cé y nghia théng
ké."®'® Trong nghién clru cla ching toi, bénh
nhan giai doan IVA ¢6 néng dd cao hon han
cac bénh nhan giai doan lll, nhwng sw khac biét
khéng cé y nghia théng ké (p > 0,05). Pay c6
thé la diém khac biét clia cac bénh nhan Viét

Nam khi giai doan lll, IVA néng dé EBV-DNA
cao hon han so v&i cac nwéc trén thé gici va
chwa thay sw khac biét.

V. KET LUAN

Ung thw vom mdi hong giai doan lll, IVA hay
gdp & nam gidi, do tudi trung binh la 44,5 tubi.
Triéu chirng ndi hach cb thwérng gép nhéat chiém
61,8%. Trén phim céng hudng tir, da phan khéi
u ¢ xu hwdng xam lan rong ra phan mém xung
quanh, khoang canh hau va xam l4n cac cAu truc
xwong, nén so. C6 91% cac bénh nhan dwong
tinh véi EBV-DNA. Nong dd EBV-DNA huyét
thanh trung binh 1a 7418,3 copies/mL. Néng do
EBV-DNA trung binh & giai doan IVA cao hon
giai doan Ill va tdng dan theo giai doan T nguyén
phat va giai doan hach N, trong dé lién quancd y
nghia v&i mirc d6 di can hach N (p < 0,05).
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Summary

CLINICAL, SUBCLINICAL CHARACTERISTICS
AND RELATIONSHIP OF SERUM EBV-DNA LEVELS IN PATIENTS
WITH STAGES IllI-IVA NASOPHARYNGEAL CARCINOMA
AT NATIONAL CANCER HOSPITAL

Nasopharyngeal carcinoma is a common cancer in the head and neck area. The disease
has a very clear geographical factor and is closely related to the Epstein Barr virus. A cross-
sectional study was performed on 118 patients with stage IlI-IVA nasopharyngeal cancer from
June 2023 to June 2024 at the Vietnam national cancer hospital to describe various clinical
and subclinicalcharacteristics and the relationship with serum EBV-DNA. The appearance of
neck lymph node is the most common symptom, accounting for 61.8%. On magnetic resonance
imaging, invasion of the skull base, cervical spine, and paranasal cavity accounts for the highest
rate at 59.3%. T3 tumors are the most common with 34.7%; N2 lymph node metastasis is the most
common with 56.8%. Stages Ill and IVA are 57.6% and 42.4%, respectively. 91% of patients had
positive serum EBV-DNA quantification. EBV-DNA concentration gradually increased with disease
stage, which was significantly related to the level of lymph node metastasis N (p < 0.05).

Keywords: Nasopharyngeal carcinoma, serum EBV-DNA level, stages IllI-IVA, clinical,
subclinical.
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