TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC
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D6t bién kép trong ung thw phéi khéng té bao nhé (NSCLC) cé dét bién gen EGFR la mét van dé méi mé.
Nghién ctru danh gia hiéu qua diéu tri ctia thube trc ché Tyrosine Kinase (TKIs) thé hé 1 va 2 (Gefitinib, Erlotinib,
Afatinib) trén 57 bénh nhén ung thw phdi khéng té bao nhd giai doan tién xa mang dét bién kép EGFR Del19
hodc L858R kém dét bién gen khac. Két qua cho thay ty Ié dap tng khach quan (ORR) khéng khéc biét gitra
hai nhém (p = 0,820); thoi gian séng khéng tién trién (PFS) twong duong giika nhém Del19 va L858R (11,22
+ 1,29 thédng va 9,56 + 0,74 thang; p = 0,2378). Tuy nhién, thoi gian sbéng toan bé (OS) ctia nhém mang dot
bién kép EGFR Del19 dai hon dang ké so v6i nhém L858R (23,08 + 2,07 théng so vé6i 17,59 + 1,86 thang; p
= 0,0183). Nhw vay, méc du hiéu qué diéu tri budc dau vé ORR va PFS Ia twong duong, bénh nhdn mang dét
bién kép EGFR Del19 c6 tién luong séng toan bo (OS) vurot trdi so véi nhém mang dét bién kép EGFR L858R.

T khéa: Ung thw phéi khéng té bao nhé, NSCLC, EGFR-TKIs, EGFR Del19, EGFR L858R.

. DAT VAN BE

Ung thw phéi khong té bao nhd (NSCLC) 1a
thé bénh chiém phan Ién (khodng 75%) trong
cac ca mac ung thw phdi.' Sy phat trién cua
NSCLC c6 lién quan chat ché dén cac dot bién
gen, d3c biét 1a dot bién clia thu thé yéu té tang
trwdng biéu bi (EGFR). Cac thé dot bién cua
EGFR phd bién bao gébm méat doan exon 19
(EGFR Del19) va dot bién diém L858R tai exon
21 (EGFR L858R) véi ty 1& 1an luot 1a 50% va
40%.2 Day la hai dot bién thwong gap nhat &
bénh nhan NSCLC c6 dot bién EGFR dwong
tinh, da dwgc chirng minh lam tang tinh nhay
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cdm cua khdi u véi cac thubdc e ché tyrosine
kinase cia EGFR (EGFR-TKIs).

Hién nay, EGFR-TKIs thé hé 1 va 2, nhw
Gefitinib, Erlotinib, Afatinib, la lwa chon diéu
tri bwédc mot cho bénh nhan NSCLC c6 EGFR
duwong tinh.2 Tuy nhién, c6 sw khac biét vé dap
rng EGFR-TKIs gitra Del19 va L858R: nhom
bénh nhan c6 dét bién Del19 cé xu hwéng
dap tng tét hon so v&i bénh nhan c6 dot bién
L858R thé hién qua ORR cao hon (51,9% so
v&i 27,0%, p = 0,019) va thoi gian séng thém
khong tién trién (PFS) dai hon (11,3 thang so
v@i 8,8 thang, p = 0,017).* Mac du, tac dong
cla tirng dot bién Del19/L858R don 1& t&i dap
rng EGFR-TKIs da dwoc nghién ctru réng rai,
nhwng &anh hwéng ctia chang khi tén tai & dong
dot bién cuing cac gen khac van chua dwoc [am

12

TCNCYH 191 (06) - 2025



TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

sang t6. Mot sd nghién clru da dwoc tién hanh
vé van dé nay, nhung con gap nhiéu han ché
nhw ¢& mau nhd, thiéu di liéu va chwa thé cho
cac thong tin day du vé két qua diéu tri.

Chinh vi vay, ching téi tién hanh nghién
clu nay véi muc tiéu: danh gia két qua diéu
tri cta bién thé gen EGFR Del19 va L858R
Ién dap trng EGFR TKIs cia nhém bénh nhan
NSCLC mang dbng théi dot bién EGFR va dét
bién gen khéc.

Il. DOl TVONG VA PHPONG PHAP

1. Déi twong

Nghién ctru thyc hién trén 57 bénh nhan
ung thw phdi khong té bao nhd (NSCLC) giai
doan tién xa, mang dong thoi dot bién EGFR
Del19 / EGFR L858R két hop véi dot bién
gen khac diéu tri 1 trong céac loai thubc rc
ché Tyrosine Kinase (TKIls) thé hé 1 hodc 2
(Gefitinib, Erlotinib, Afatinib) lam phwong phap
diéu tri bwéc mot va theo déi diéu tri tai Bénh
vién Phéi Trung wong. Céc loai thubc TKils thé
hé 1 va thé 2 da duoc chirng minh khéng co sy
khac biét.

Tiéu chuén Iwa chon:

- Bénh nhan t& dG 18 tubi.

- Bénh nhan dwoc chdn doan ung thw phéi
khoéng té bao nhd (NSCLC) giai doan IlIB-IV ¢6
thwe hién sinh thiét xuyén thanh qua hwéng
dan cla cét 16p vi tinh (CLVT) c6 két qua md
bénh hoc theo hwéng dan clia WHO 2021.

- Bé&nh nhan c6 két qua xét nghiém dot bién
gen bang cdng nghé NGS xac dinh c6 dot bién
EGFR duong tinh (Del19 ho&c L858R), két hop
véi 1 dot bién gen khac.

- Bénh nhan dwoc chi dinh diéu tri EGFR
TKls va theo déi dap (ng diéu trj tai Bénh vién
Phdi Trung wong. Bénh nhan duy tri 01 loai
thudc TKIs dwoc lwa chon ban dau trong subt
qua trinh theo doi.

Tiéu chuan loai troe:

- Bénh nhan t» chéi tham gia nghién ciru.

- Bénh nhan mac dong thoi 2 loai ung thw
tré 1én.

- Bénh nhan khéng c6 day dd théng tin
nghién ctru, bénh nhan dirng diéu tri khéng vi
ly do chuyén mén (khi bénh chwa tién trién va
khong c6 tac dung phu trdm trong) hay tir chéi
hop tac, khdng theo ddi dworc, tac dung khdng
mong muén.

- Bbi twong 1a phu ni¥ ¢6 thai va cho con ba.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

Nghién ctru mé ta cat ngang, hoi ciu két
hop tién ctru.

C& mau va phwong phap chon méu

S dung phwong phap chon mau thuan tién,
chon tat cd bénh nhan théa man tiéu chuan
lwa chon va khéng vi pham tiéu chuan loai trur.
Trong qua trinh nghién ctru chung t6i thu thap
duoc tat ca thong tin ctia 57 dbi twong.

Quy trinh nghién ciru

Bénh nhan dwoc xac dinh mac ung thw phéi
théong qua két quéa mé bénh hoc 1y mau sinh
thiét xuyén thanh nguc, va xac dinh dot bién
gen bang cdng nghé NGS. Cac bénh nhan
phat hién dot bién kép EGFR diéu tri véi thudc
dich thé hé 1, 2 bao gdm Gefitinib, Erlotinib, va
Afatinib (cac thubc da dwoc FDA ciing nhu Bo
Y té Viét Nam phé duyét) dwoc dwa vao nghién
ctru va theo doi.

Tham sé va bién sé nghién ctru

Vé&i mbi dbi twong nghién cru, ching toi
tién hanh thu thap tat c& cac théng tin bao gém:
Tubi, gidi, tinh trang hut thudc 14, két qua dot
bién gen, két qua md bénh hoc, loai thubc TKls
didu tri, thoi gian sbng thém khoéng tién trién
bénh (PFS), thdi gian sbng thém toan bd (0S),
ty I& dap (rng khach quan (ORR). Cu thé:
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- PFS - Thoi gian séng thém khéng tién
trién: |a thoi gian tinh tir thoi didm bét dau st
dung thubc TKls cho t6i thoi diém bénh tién
trién (tai chd/ di can xa)

- OS - Thoi gian séng thém toan bé: 1a
thoi gian thoi gian tinh tir thoi diém bat dau st
dung thubc TKls cho t&i thdi diém bénh nhan to
vong do bénh/khdng do bénh.

- ORR - Ty Ié dap trng khach quan: |a chi
sb danh gia dap tng diéu tri, gém 4 loai:

+ CR (Complete Response - Bap rng hoan
toan): Khdi u bién mét hoan toan.

+ PR (Partial Response - Dap &ng moét
phan): Khéi u gidm kich thuéc = 30%.

+ SD (Stable Disease - Bé&nh 6n dinh):
Khéng du tiéu chi dé xép vao CR/PR nhuwng
ciing khong tién trién.

+ PD (Progressive Disease - Bénh tién
trién): Khéi u ting kich thwéc 220% hodc c6
tén thwong mai.

Phaén tich sé liéu

Cac tham sb nghién ciru dwoc xi ly bang
phwong phap théng ké bdng phadn mém
SPSS20.0 va Stata 14.0 v&i cac test théng ké y

hoc, cac yéu té lien quan:

- Phan tich don bién: Sir dung test Log - rank
khi so sanh ty & séng thém gitra cac nhém.

- Phan tich da bién: Sir dung phwong phap
héi qui Cox véi do tin cay 95% (p = 0,05).Két
qué kiém dinh dwoc coi la c6 y nghia thdng ké
v@i gia tri p < 0,05.

3. bao dirc nghién ctru

Tét ca cac dbi twong nghién ciru dwoc gidi
thich vé muc dich va néi dung cta nghién ctru
rd rang. Qua trinh thu thap théng tin chi dwoc
tién hanh khi c6 sy ddng y cta dbéi twong.
Thong tin thu thap chi dwgc phuc vu cho muc
dich cta nghién ctu khéong nhdm muc dich
khac. Béi twong cé quyén dirng tham gia hoac
rat khdi nghién clru tai bat ky thoi diém nao. bé
tai nghién cru dwoc thwe hién theo tuyén ngdn
Helsinki va dwoc chép thuan béi Hoi ddng dao
dirc nghién ctru y sinh hoc Trwdng Bai hoc Y
Ha Noi (S6 912/GCN-HDDDNCYSH-DHYHN)
ngay 11/03/2023. Céc sb liéu dwoc doéng y thu
thap tlr Bénh vién Phdi Trung wong.

ll. KET QUA

1. Dac diém déi twong nghién clru

Bang 1. Phan bé dic diém chung ctia 2 nhém déi twong nghién ctru (n = 57)

EGFR Del19

EGFR L858R

. Téng
Dic diém n =32 n=25 Gia tri p
n % n % n %
Nhom tudi
< 40 tubdi 0 0 1 100 1 1,75
40 - 60 tudi 10 55,56 8 44 44 18 31,59
. 0,657
> 60 tudi 22 57,89 16 42,11 38 66,67
Tudi trung binh 65,66 + 8,87 64,16 + 11,70 65,00 + 10,13
Giéi tinh
Nam 14 63,64 8 36,36 22 38,60
0,366
N 18 51,43 17 48,57 35 61,40
14 TCNCYH 191 (06) - 2025
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EGFR Del19

EGFR L858R

. Téng
Dic diém n =32 n=25 Gia tri p
n % n % n %
Tinh trang hat thuéc
Co 15 68,18 7 31,82 22 38,60
0,146
Khéng 17 48,57 18 51,43 35 61,40
Thuéc diéu tri nham trang dich
Afatinib 17 50,00 17 50,00 34 59,65
Erlotinib 4 66,67 2 33,33 6 10,53
0,575
Gefitinib 11 64,71 6 35,29 17 29,82

Tudi trung binh ctia nhém dbi twong nghién
ctru 14 65,00 £ 10,13, hau hét bénh nhan trén 40
tudi va khong cé sw khac biét vé phan bbé nhém
tudi gitka nhdm dot bién kép EGFR — Del19 va
EGFR - L858R (p = 0,657). Khdng c6 sw khac
biét vé phan b giéi gitra 2 nhém nghién ctru (p
= 0,366). Nhém bénh nhan cé hat thubc chiém
ty 1&é cao hon trong nhéom Del19 (68,18%) so
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véi nhom L858R (31,82%), sw khac biét cling
khong co6 y nghia théng ké (p = 0,146). Trong
ca 2 nhém, Afatinib la loai thubc duwoc st dung
phd bién nhét (34/57 ngudi), tiép theo dd la
Gefitinib (17/57) va Erlotinib la nhém it dwoc st
dung nhét (6/57 ngudi). Khdng cé sw khac biét
vé phan bd nhém thuéc st dung gitra 2 nhém
(p =0,575).

(2,7 %

40,0%

[ 46,7 %
20%

30% 40% 50%

mDel19

Biéu do 1. Tan suét xuéat hién cac loai dot bién trong nhém
dot bién gen EGFR két hop véi 1 dot bién gen khac (n = 57)
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C6 46,7% bénh nhan mang dot bién kép
EGFR Del19 va 40,0% bénh nhan mang dét
bién kép EGFR L858R. PIK3CA la doi bién méc
kém cung EGFR phd bién nhat véi ty 1& 26,7%
trong nhom Del19 va 16,0% trong nhém L858R.
Tiép do6 |a dot bién ALK voi ty 1& dot bién kép

& nhém Del19 (16,7%) so v&i L858R (12,0%).
BRAF, MET va HER-2 |a nhirng dét bién chi di
cung dot bién L858R.

2. Pap ng diéu tri TKls trén cac bénh nhan
mang dét bién kép EGFR

Bang 2. Ty lé dap ng diéu tri khach quan (ORR) & 2 nhém nghién ctru (n = 57)

) o . EGFR Del19 EGFR L858R Tén Gia
Panh gia dap orng vé diéu n=32 n =25 g tri p
tridich
n % n % n %
Hoan toan (CR) 1 100 0 0 1 1,75
Mét phan (PR) 6 54,55 5 45,45 11 19,30
0,820
Bénh gii¥ nguyén (SD) 21 56,76 16 4324 37 64,91
Bénh tién trién (PD) 4 50,00 4 50,00 8 14,04

Ty lé dap ng diéu tri khach quan la khéng khac biét gitra hai nhém nghién ctru véi do tin cay
99% (p = 0,820). Trong d6 hau hét bénh cé dap tng SD chiém ty 1& nhidu nhat la 64,91%.

S
&

0.8
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Tv 1é séne thém toan bé (%)

0.0

| p=10,2378 L5308

Del 19

T T

0

12 24
Thoi gian séng thém khéng bénh - PFS (thang)

Biéu d6 2. Biéu dd Kapplan — Meier vé thoi gian séng thém khong tién trién bénh (PFS) & 2
nhém bénh nhan EGFR Del19 va EGFR L858R (n = 57)

Khéng c6 sw khac biét mang y nghia thdng ké vé PFS gitra 2 nhém nghién ctru (p = 0,2378).
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Biéu do 3. Biéu doé Kapplan — Meier vé th&i gian séng thém toan bo (OS)
& 2 nhém bénh nhan EGFR Del19 va EGFR L858R (n = 57)

Nhém bénh nhan mang dét bién EGFR Del19 c6 théi gian séng thém khong toan bé dai hon so
v&i nhém bénh nhan mang dét bién EGFR L858R véi do tin cay 95% (p = 0,0183).

Bang 3. Dac diém vé thoi gian séng thém khong tién trién (PFS) va
thoi gian séng thém toan bé (0OS) ctia 2 nhém bénh nhan EGFR Del19 va EGFR L858R

) Nt.1:’)m ' Trung’j binh  Khoang tin cay Trur’1g vi Khoangtin cay Gia tri p
dot bien kép (thang) 95%CI (thang) 95%ClI
Thoi gian séng thém khong tién trién
EGFR Del19 11,22 £ 1,29 8,57 — 13,86 9,66 7,32-13,10
EGFR L858R 9,56 £ 0,74 8,02-11,10 9,25 7,49 -10,28 02378
Thei gian séng thém toan bd
EGFR Del19 23,08 + 2,07 18,83 — 27,32 24,77 15,37 — 27,55
EGFRL858R 17,59 + 1,86 13,74 — 21,45 15,61 10,63 — 22,70 0.0183

Thoi gian sbng thém khong tién trién cua
nhém bénh nhan dot bién kép EGFR Del19 va
EGFR L858R lan Iwot la 11,22 + 1,29 thang va
9,56 + 0,74 thang, sw khac biét nay khdng co y
nghia théng ké (p = 0,2378). Thoi gian sbng thém
toan bd clia nhém bénh nhan dot bién kép EGFR
Del19 va EGFR L858R lan Iwot la 23,08 + 2,07

thang va 17,59 + 1,86 thang — sw khac biét nay co
y nghia théng ké vai do tin cay 95% (p = 0,0183).

IV. BAN LUAN

Nghién ctru dwgc thwe hién trén 57 bénh
nhan ung thw phdi khong t& bao nhé (NSCLC)
mang déng thoi dot bién EGFR Del19 hoac
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L858R kém theo mdt dot bién khac - tire mang
dot bién kép EGFR. Phan I&n bénh nhan trén
60 tudi (66,67%), 1a nir (61,40%), khong co
tién s hat thube (61,40%). Nhivng déc diém
nay phu hop véi nhitng hidu biét trudc day
rang nhém bénh nhan NSCLC cé6 EGFR
dwong tinh phd bién hon & ngwdi chau A, ni
gidi va khéng cé tién siv hit thube. Khéng co
sy khac biét vé chi dinh st dung thuéc gitra
2 nhém doét bién kép EGFR Del19 va EGFR
L858R (p = 0,575) - diéu nay nhdm dam bao 2
nhém dot bién kép dwoc cung cép thubc nhuw
nhau, sw khac biét (néu co6) khéng t&i tir viec
khac biét loai thubc.

Céc dot bién mac kém EGFR phd bién nhét
bao gébm PIK3CA (26,7% & Del19 va 16,0%
& L858R), ALK (16,7% & Del19 va 12,0% &
L858R), cac dot bién xuét hién vdi tAn suét
thdp hon gdbm KRAS, ROS1, NRAS, HER-2,
MET va BRAF, trong d6 cac dét bién BRAF,
MET va HER-2 chi xuét hién & nhom L858R.
Két qua nay phu hop véi cac nghién cliru
trwdc day, cho thdy dot bién PIK3CA 1a mot
trong nhirng dot bién di kém phd bién & bénh
nhan NSCLC c6 dot bién EGFR.” Tuy nhién
trong nghién cru nay khéng phat hién céac
dot bién TP53 du trwéc d6 mot sé nghién ciru
phat hién day la dot bién di kém phd bién voi
EGFR." Viéc xuét hién ddng thdi cac dot bién
nhw PIK3CA, ALK c6 thé anh hwéng dén hoat
dong cua thube e ché tyrosine kinase (TKIs).
Cu thé, dot bién PIK3CA da dwoc bao cao lam
gidm hiéu qua diéu tri cta TKls, EGFR-TKIs
cho nhitng bénh nhan NSCLC dét bién kép
EGFR - PIK3CA c6 tién lwong xau hon véi
thi gian séng s6t ngan hon.8

Trong nghién ctru nay, ching t6i nhan thay
ty 1& dap ng khach quan (ORR) gitra hai nhém
dot bién Del19 va L858R khong cé sy khac
biét mang y nghia théng ké (p = 0,820). Diéu
nay c6 nghia la loai dét bién chinh ciia EGFR

(Del19 hodc L858R) c6 thé khong phai 1a yéu té
quyét dinh dén kha nang dap (ng diéu tri trong
nhom bénh nhan cé doét bién kép. Ty 1é dap
&ng hoan toan (CR) dat dworc rat thap, chi ghi
nhan 1 bénh nhan (1,75%) trong nhém Del19,
trong khi ty 1& dap (r’ng mét phan (PR) chiém
19,30%, bénh gitr nguyén (SD) chiém 64,91%
va 14,04% bénh tién trién (PD). Day la con s
twong ddi thap so v&i mot sd nghién ciru trén
bénh nhan chi cé dét bién don EGFR: ty 1& dap
rng khach quan (ORR) cua liéu phap TKls bac
mot 14 67,8% va trong d6 phan Ién bénh nhan
dap trng mot phan.® Didu nay cé thé phan anh
tac dong cla cac dot bién kép lam gidm hiéu
qua ctia TKis, khién ty 1& kiém soat bénh khéng
cao nhw ky vong. Diéu nay goi y rang, dbi véi
nhom bé&nh nhan cé dot bién kép EGFR va cac
gen khac, gen dét bién déng méc cung la quan
trong khién dap ng cta bénh nhan véi TKls
gidm di dang ké, do dé co thé can xem xét cac
liéu phap diéu tri khac nhdm téng hiéu qua diéu
tri.

Khi phan tich thdi gian séng thém khéng tién
trién bénh (PFS) bang biéu d6 Kaplan-Meier,
chuing téi nhan thay khéng c6 sy khac biét co y
nghia théng ké vé PFS gitra hai nhém dot bién
kép EGFR Del19 va EGFRL858R (11,22 + 1,29
thang va 9,56 + 0,74 thang; p = 0,2378). biéu
nay co nghia 14 loai dot bién EGFR c6 thé khong
phai 1a yéu t6 quyét dinh chinh dén thoi gian
séng khong tién trién bénh trong nhém bénh
nhan c6 dot bién kép. Két qua diéu tri nay khac
biét so v&i nghién clru trwedc dé khi so sanh
nhém bénh nhan doét bién don EGFR Del19 va
EGFR L858R: thoi gian sbéng khong tién trién
bénh trung binh (PFS) clia nhi*tng bénh nhan
mang dot bién exon 19-del dwoc cai thién dang
ké so v&i nhitng bénh nhan mang dét bién exon
21-L858R (1an lwot 14 11,3 so v&i 8,8 thang; p =
0,017) sau khi diéu tri TKIs bwéc mot.

Két qua phan tich cho thdy nhém bénh
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nhan mang dot bién Del19 c6 thdi gian séng
thém toan b (OS) dai hon so v&i nhém L858R
(23,08 + 2,07 thang va 17,59 + 1,86 thang; p =
0,0183). Bay la mét phat hién quan trong, méi
mé, twong déng v&i nhdm bénh nhan chi mang
dot bién EGFR: cac nghién clru lam sang truéc
do khi cho réng dot bién Del19 c6 xu hwéng
dap tng tét hon véi TKls thé hé 1 va 2 so voi
L858R 4. M6t nghién clru khac tai Ha Lan trén
hon 1000 bénh nhan cho biét: OS trung vi cao
hon & nhom Del19 so voi L858R (28,4 thang
so v&i 17,7 thang; p < 0,001).' Nghién ctru cla
chung tdi c6 mot sé han ché can duoc xem
xét. Nghién ctru c6 sé lwong c& mau chua du
I&n, dac biét la cac dot bién gen hiém gép nhw
BRAF, MET, HER-2, NRAS, KRAS nén chua
thé phan tich sau vé tac dong cua tirng loai dot
bién kép dbi v&i hiéu qua diéu tri TKls trén cac
nhém bénh nhan nay. Trong twong lai, cin c6
nhirng nghién clru I&n hon véi phéan tich da
bién dé xac dinh chinh xac hon vai trd cda tirng
dot bién kép.

Nghién cu clGa ching t6i chi ra réng: du
khoéng cé sw khac biét dang ké vé PFS gitra
hai nhém Del19 va L858R, nhwng OS & nhém
Del19 cé6 xu hwéng cao hon so véi nhom
L858R c6 y nghia théng ké. Két qua nay nhan
manh tién lwong diéu tri thuéc nhdm tring dich
& bénh nhan ung thw phdi khéng té bao nhd,
dac biét @ nhdm bénh nhan cé dét bién kép gen
EGFR, tir d6 giup cai thién thdi gian séng con
cling nhw chat lwong cudc sbng bénh nhan.

V. KET LUAN

Khong c6 suw khac biét vé ty |1é dap (rng diéu
tri khach quan (ORR) gitra 2 nhom dét bién kép
EGFR Del19 va EGFR L858R (p = 0,820). Tuy
khoéng cé sw khac biét dang ké vé& PFS gitra
hai nhém Del19 va L858R, nhwng OS & nhém
Del19 c6 xu huwéng cao hon so v&@i nhém L858R
c6 y nghia thdng ké (p = 0,0183).

VI. KIEN NGHI

Can thyc hién thém nhiéu nghién ciu voi
c® mau Ién hon dé cé co s& di liéu vé bd gen
ung thw phdi cho ngwoi Viét Nam tir d6 ap dung
hiéu qua cac thubc diéu tri nham dich.

LO1 CAM ON

Nghién ctru nay dwoc hé tro b&i nhiém vu
KHCN cép Quéc gia: “Nghién cteu tng dung tri
tué nhan tao va céng nghé giai trinh tw gen thé
hé mai trong phat hién dét bién gen lién quan
dén sy dap ng thubc diéu tri mot sé bénh
ung thw phd bién tai Viet Nam” ma sé: KC-4.0-
42/19-25.

CAM KET KHONG XUNG DOT LO1 iCH

Nhom tac gia xin cam két rng bai bao
nay khong cé bat ky xung dét loi ich nao vé
tai chinh, thwong mai hodc ca nhan c6 thé anh
hwdng dén ndi dung va két qud nghién ctwu
dwoc trinh bay. TAt ca cac di liéu va két luan
dwoc trinh bay trong bai bao hoan toan doc 1ap,
khéng chiu sw chi phéi ctia bat ky ngudn tai tro,
td chirc, hay mdi quan hé nao cé thé gay anh
hwéng dén tinh khach quan va trung thyc cla
nghién ctru.
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Summary

TREATMENT OUTCOMES OF DEL19/L858R VARIANTS
IN LUNG CANCER PATIENTS HARBORING CONCURENT
EGFR MUTATIONS

Co-mutations in non-small cell lung cancer (NSCLC) with EGFR mutations are a novel issue.
This study evaluates the efficacy of first- and second-generation Tyrosine Kinase Inhibitors (TKIs),
including Gefitinib, Erlotinib, and Afatinib, in 57 patients with advanced-stage NSCLC harboring either
EGFR Del19 or L858R mutations in combination with other genetic alterations. The results show that
the objective response rate (ORR) was not significantly different between the two groups (p = 0.820),
and progression-free survival (PFS) was also comparable between the Del19 and L858R groups
(11.22 £ 1.29 months vs. 9.56 + 0.74 months; p = 0.2378). However, overall survival (OS) in patients
with EGFR Del19 co-mutations was significantly longer than in those with EGFR L858R co-mutations
(23.08 + 2.07 months vs. 17.59 £ 1.86 months; p = 0.0183). Thus, while initial treatment outcomes
regarding ORR and PFS were similar, patients with EGFR Del19 co-mutations had superior overall
survival (OS) compared to those with EGFR L858R co-mutations.

Keywords: Non-small cell lung cancer, NSCLC, EGFR-TKIs, EGFR Del19, EGFR L858R,
harboring concurrent EGFR mutations.
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