TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

KET QUA BUO'C PAU XA TRI NGAN NGAY
KET HOP HOA CHAT TAN BO TRQ TOAN BO
UNG THU TRU'C TRANG GIAI POAN II, 1lI

Nguyén Thj Ngoc Ha'2*, Bui Vinh Quang?, Trinh Lé Huy"?

"Trieong Pai hoc Y Ha Noi
2Bénh vién Ung bwéu Ha Noi
3Bénh vién Pai hoc Y Ha Noi

Nghién ctru mé td nhdm danh gia két qua budéc dau trén 71 bénh nhén ung thw truc trang giai doan
I, Il dwoc diéu tri bang phac db téan bé tro toan bd st dung xa tri ngédn ngay (25Gy), theo sau héa chét
CAPEOX hodc mFOLFOX6, sau dé phdu thuét tai Bénh vién Ung Buéu Ha Noi, Bénh vién K va Bénh
vién Trung wong Quan doi 108 tir thdng 08/2023 — thang 01/2025. Két qué cho thdy 94,4% bénh nhén
hoan thanh phac dé héa tri. Ty 16 phdu thuét bdo tén co that chung 79,7%, véi truc trang thép la 57,1%.
DPép ung hoan toan mé bénh hoc la 33,3%. Tac dung khéng mong mudn cép hay gdp nhét la gidm
tiéu céu va tang men gan, chi yéu do 1 - 2 va khong cé truong hop nao tir vong. Két qué budc dau cho
thdy xa tri ngdn ngay két hop héa chét tan bé tro toan bo trén bénh nhan ung thw truc trang giai doan
Il, Il co ty Ié dap g hoan toan trén mé bénh hoc cao, djc tinh chép nhén duwoc va dé tuan tha diéu tri.

Tir khéa: Ung thw trwe trang, liéu phap tan bd tro toan bd, xa tri ngan ngay, dap trng hoan toan mé

bénh hoc.

. DAT VAN BE

Trong nhiéu ndm qua, phac d6 diéu tri tiéu
chuan cho ung thuw trwc trang giai doan II-II
gdm xa tri ngén ngay hodc héa xa tri ddng thoi
trwdc phau thuat, tiép theo 1a phiu thuat cat
toan bd mac treo tryc trang va héa tri bd tro' sau
md. Md hinh diéu tri nay dan dén ha giai doan,
giam tai phat tai chd, nhwng ty 1& dap trng hoan
toan mo6 bénh hoc chi dat tir 10% - 30%, ty Ié
di can xa con cao. Bén canh do, c6 dudi 50%
bé&nh nhan da didu kién dwoc hoa tri bd tro theo
lich trinh do tri hodn va do cac bién chirng clia
diéu tri.!

Géan day, cac thr nghiém |am sang nhw
RAPIDO, PRODIGE 23 da chirng minh liéu

Tac gia lién hé: Nguyén Thi Ngoc Ha
Bénh vién Ung buwou Ha Noi

Email: ngocha166107@gmail.com
Ngay nhén: 23/05/2025

Ngay duwoc chép nhén: 16/07/2025

phap tan bé tro'toan bd (TNT - Total Neoadjuvant
Therapy) cé nhiéu tinh wu viét so vé&i phac do
héa xa tri ddng thdi tiéu chuan dwa trén sw két
hop hoa chét va xa tri 1én trwéc phau thuat cho
bénh nhan ung thw trwc trang giai doan tién
trién. Trong do, TNT gitp cai thién ti 1& dap &ng,
tang ty 1& phau thuat triét can va phau thuat bao
tén co that, tang ti 1& dap ng hoan toan mé hoc
véi doc tinh chap nhan dwoc.! Tuy nhién, TNT
¢6 nhiéu cach trién khai khac nhau, trong dé cé
thé s dung hoéa trj trwéc xa tri (héa chat cdm
ng) hodc héa tri sau xa tri (hda chat cling cb).
V& hoa tri tan b tro, phac d6 thwong st dung
la CAPEOX, mFOLFOX6 hoac FOLFIRINOX.
Xa tri tan bd tro dwoc thwe hién bang xa tri
ngan ngay (téng lidu 25Gy, 5Gy/phan liéu * 5
phan liéu, thuc hién trong vong moét tudn) hodc
héa xa tri dai ngay (tdng liéu 50 - 50,4Gy chia
thanh 25 - 28 phan liéu, mdi phan liéu 1,8 - 2Gy,
thwe hién trong 5 - 5,5 tuan). Hai lich trinh xa tri

138

TCNCYH 194 (09) - 2025



TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

nay da dwoc chirng minh la twong dwong nhau
vé két qua phau thuat, séng thém va doc tinh
mudn.2 Thém vao do, xa tri ngén ngay con cé
wu diém gidm thdi gian va chi phi diéu tri, d&
tuan thua.®

Tai Viét Nam, TNT diéu tri cho bénh nhan
ung thw trwe trang giai doan |1, 1l da duoc trién
khai tai mét sb co s& diéu tri ung thw nhung
phan 1&n 1a s&r dung phac dd héa xa tri dai ngay
theo sau la héa chét cling cb. Phac d6 xa tri
ngan ngay két hop hda chét tan bd tro toan bd
con it dwge quan tdm va chwa c6 nghién clru
nao dwoc cdng b vé hiéu qua diéu tri. Do vay,
chuing t6i tién hanh nghién ctru nay nham muc
tiéu: Panh gia két qua bwdc dau xa tri ngan
ngay két hop héa chét tan bd tro toan bd ung
thw triee trang giai doan I, IlI.

Il. DOl TVQNG VA PHUONG PHAP
1. Béi twong

Gbdm 71 bénh nhan ung thw truc trang giai
doan Il, lll dwge xa tri ngan ngay két hop hoa
chét tan bd tro' toan bd tlr thang 08/2023 dén
thang 01/2025 tai Bénh vién Ung Bwé'u Ha Nbi,
Bénh vién K va Bénh vién Trung wong Quan
doi 108 thda man tiéu chuan sau:

Tiéu chuén Iwa chon:

- Bénh nhan ung thw tryc trang thap hodc
trung binh (u cach ria hdu mén < 10cm) cé két
qua mé bénh hoc |a ung thw biéu mé tuyén.

- Giai doan Il (cT3-4, cNO, MO) hodc Il (cT
bét ky, cN1-2, MO).

- Tudi = 18.

- Chi s6 toan trang ECOG < 1.

- Khéng cé chéng chi dinh xa tri, hda chét.

- Béng y tham gia vao nghién ctru.

Tiéu chuén loai troe:

- Bé&nh nhan cé tién st xa tri viing chau.

- Méc ddng thoi ung thw the hai.

- Bénh nhan cé bénh ly néi khoa nang.

- Phu nir mang thai hoac cho con bu.

- Bénh nhan bé diéu tri khéng vi ly do chuyén
mon.

- Khéng c6 du hé so theo dbi.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién ciru

Nghién ctru mo ta.

C& mau va phwong phap chon méu

Chon mau thuan tién, tuyén chon duoc 71
bénh nhan cé du tiéu chuan.

Bién sé, chi sé nghién ctru

- Cac dac diém lam sang, can lam sang
trwde diéu tri: tudi (nam), gidi, triéu chirng co
néng, chi sb toan trang ECOG, vi tri u, thé mé
bénh hoc, d6 biét hoa, giai doan u va hach, giai
doan bénh.

- Banh gia két qua diéu tri budc dau:

+ Panh gia sw tuan tha phac dé.

+ Ty |é phau thuat bao ton co thét.

+ bap wng hoan toan trén mé bénh hoc theo
hé thong phan loai thoai trien u TRG (Tumor
Regression Grade) clla mDworak.* Bap tng
hoan toan m6é bénh hoc pCR (Pathological
Complete Response) dwoc dinh nghia la khdong
con té bao ung thw trong mau bénh pham tryc
trang dwoc cét bd sau hoéa xa tri tan bd tro
(ypTONO).

+ Danh gia mot sé tac dung khéng mong
mudn cép tinh cta phac dd theo tiéu chuan
CTCAE phién ban 5.0 cta Vién Ung thw qudc
gia Hoa Ky.

Céc bwérc tién hanh nghién ciru

Buwéc 1: Lwa chon bénh nhan theo tiéu
chuan nghién cru.

Buwdc 2: Thu thap théng tin vé dac diém cla
bénh nhan trwdc diéu tri.

Bwdc 3: Didu tri:

- Xa tri ngén ngay khung chau 25Gy, 5Gy/
phan liéu * 5 phan liéu.
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- Hoéa chét cling cb: Két thic xa tri 1 - 2 tuan,
diéu tri hda chat CAPEOX chu ky mdi 3 tuan
hodc mFOLFOX6 chu ky méi 2 tuan trong thoi
gian 16 - 18 tudn. Thoi gian bat dau, sb chu
ky, lidu lwong héa tri dwoc hiéu chinh cho tirng
bénh nhan phu thuéc vao mirc d dung nap.

- Phau thuat: Banh gia dap &ng sau két thac
diéu tri hoa chét 2 - 4 tuan, bénh nhan cé kha
nang md dwoc sé tién hanh phau thuat. Cac
bénh nhan khéng mé dwoc do gdp tac dung
phu, bénh tién trién sé dwoc chuyén phac dé.
Trwong hop bénh nhan khéng déng y phau
thuat déu dwoc ghi nhan.

Buwdc 4: Ghi nhan két qua diéu tri bwdc dau
va moét sb tac dung khéng mong muén cép tinh
ctia phac db dwoc danh gia tinh tir thdi diém
bat dau xa tri dén khi hoan thanh hoéa chét 4

tudn thong qua héi bénh, thadm kham, xét
nghiém sau khi két thuc xa tri va sau méi chu
ky héa chét.

X ly sé liéu

S6 lieu dwoc phan tich bdng phan mém
SPSS 27.0.
3. Pao dirc nghién ctru

Nghién ctu dwoc phé duyét béi Hoi ddng
dao drc Trwong DPai hoc Y Ha N&i, ma s6 1073/
GCN- HMUIRB cép ngay 19/1/2024 va sy déng
y cla lanh dao Bénh vién Ung buwédu Ha Noi,
Bénh vién K, Bénh vién Trung wong Quan dbi
108.

Ill. KET QUA

1. Mot s6 dac diém cua doi twong nghién
ctru

Bang 1. Bic diém d6i twong nghién ciru

Dic diém trwdce didu tri S0 benh nhan Tyle
(n=T71) (%)
Tudi (nam)
Trung binh: 60,4; nhé nhét- I&n nhét: 38 - 79
> 45 67 94,4
<45 4 5,6
Gidi
Nam 41 57,7
N 30 42,3
Triéu chirng co’ nang
Pai tién mau 63 88,7
Thay dbi thoi quen dai tién 60 84,5
Dai tién = 3 lan/ngay 52 73,2
Dai tién nhay 40 56,3
Thay dbi khudn phan 38 53,5
Sut can 33 46,5
Téc rudt/ban tac rudt 3 4,2
Lam hau mén nhan tao trwdc diéu tri 3 4,2
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DPic diém trwdc diéu tri S0 bénh nhan Tyle
(n=71) (%)
Chi sé toan trang ECOG (PS)
0 49 69
1 22 31
Vitriu
Trwe trang trung binh 42 59,2
Trwe trang thap 29 40,8
Thé mé bénh hoc
Ung thw biéu mé tuyén 70 98,6
Ung thw biéu mé tuyén nhu 1 1,4
Do biét héa khéi u
Biét hoa cao 2 2,8
Biét hoa vira 52 73,3
Biét hoa kém 3 4,2
Khéng c6 théng tin 14 19,7
Giai doan khéi u (cT)
cT1 1 1,4
cT2 1 1,4
cT3 63 88,7
cT4 6 8,5
Giai doan hach (cN)
cNO 12 16,9
cN1 32 451
cN2 27 38,0
Giai doan bénh
Il 12 16,9
n 59 83,1

Tudi trung binh ctia bénh nhan (BN) 1a 60,4 (ttr
38 - 79 tudi), trong d6 94,4% trén 45 tudi. Nam chiém
wu thé véi ty & 57,7% (nam/ni = 1,4/1). C6 69%
BN ¢4 tinh trang toan than tét (PS 0 theo ECOG).

Triéu chirng 1am sang phé bién nhét 1a dai tién mau
(88,7%), thay déi théi quen dai tién (84,5%), dai tién
trén 3 1an/ngay (73,2%). 4,2% bénh nhan dwoc lam
hau mén nhan tao trwdc diéu tri.
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Vi tri khéi u cha yéu & trwe trang trung binh
(59,2%), trwc trang thap (40,8%). 100% bénh
nhan c6 mé bénh hoc 1a ung thw biéu mé tuyén,
cht yéu 1a biét hoa vira (73,3%) va 19,7% bénh
nhan khong cé thong tin vé dd biét hoa. Pa sé

2. Két qua diéu tri

bénh nhan & giai doan cT3 (88,7%) va co6 di
can hach (83,1%), cht yéu cN1 (45,1%), cN2
(38%). Giai doan bénh phd bién la ung thw tryc
trang giai doan Il (83,1%).

Bang 2. Tuan thu phac dé diéu tri tan bb tro

L S6 bénh nhan Ty lé
Tuan thu phac do
(n=71) (%)
Hoan thanh xa tri 71 100
Hoan thanh héa chat
<5 chuky 2 2,8
CAPEOX
5 -6 chu ky 38 53,5
8 - 9 chu ky 29 40,9
mFOLFOX6
< 8 chu ky 2 2,8

TAt ca bénh nhan (100%) déu hoan thanh xa tri d lidu. V& hoéa chét ciing cb, 94,4% bénh nhan
hoan thanh dd sb chu ky theo phac d6, chi ¢ 5,6% bénh nhan khéng hoan thanh da.

Bang 3. Dac diém phau thuat sau diéu tri tan bé tro

Phwong phap Bao ton co that  Khong bao tén co that Hartmann
phau thuat n % n % n %
UTTT trung binh 39 95,1 0 0 2 4,9
UTTT thap 16 57,1 11 39,3 1 3,6
Tang 55 79,7 11 15,9 3 4.4

97,2% bénh nhan (69/71) dwoc phiu thuat,
chi c6 2,8% bénh nhan khéng déng y phau
thuat. Ty 1é phau thuat bdo tén co thét chung la

79,7%. Riéng & nhdém ung thu trwe trang thap,
ty 1& phau thuat bdo tén co that dat 57,1%.

142

TCNCYH 194 (09) - 2025



TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

»TRG1 =TRG2 -TRG3 mTRG4

Biéu dd 1. Pap (rng mod bénh hoc theo phan loai mDworak

Ty |1é dap rng hoan toan mo6 bénh hoc pCR (TRG2) va 27,5% dap &ng tdi thidu (TRG1).
(TRG4) dat 33,3%, tiép dén 23,2% dap &ng gan 3. Tac dung khéng mong muén cép tinh
hoan toan (TRG3), 16% dat dap (rng trung binh thworng gap

Bang 4. Tac dung khéng mong muédn trén hé huyét hoc

Péc tinh Moi d6 1 - 4 Do 1 Do 2 Ps 3 Do 4
(n=71) n % n % n % n % n %
Giam bach cau 21 296 13 183 6 8,5 2 2,8 0 0
Giam BCTT 34 479 16 225 14 197 3 4,2 1 1,4
Thiéu mau 30 423 27 38 2 2,8 1 1,4 0 0
Giam tiéu cau 49 690 39 549 7 9,9 3 4,2 0 0

Giam tiéu cu Ia doc tinh huyét hoc thudng (BCTT) 47,9%, thiéu mau 42,3%, giam bach
gap nhat (69%), cht yéu do 1 - 2 (64,8%). Cac cau 29,6%, trong d6 phan Ién ha do 1 - 2, it gap
doc tinh khac gdm: gidm bach cau trung tinh hado 3 - 4.

Bang 5. Tac dung khéng mong muén ngoai hé huyét hoc

Péc tinh Moido 1-4 bo 1 bo 2 P63 bo 4
(n=171) n % n % n % n % n %
Tang GOT 45 634 41 57,7 2 2,8 2 2,8 0 0
Tang GPT 36 50,7 31 43,7 3 4,2 2 2,8 0 0
Tang Bilirubin 5 7,0 3 4,2 2 2,8 0 0 0 0
Tang Creatinin 1 1,4 1 1,4 0 0 0 0 0 0
Viém tryc trang 18 25,4 10 14,1 6 8,5 2 2,8 0 0
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Péc tinh Moido 1-4 bo 1 bo 2 P63 bo 4
(n=T71) n % n % n % n % n %
Tiéu chay 7 9,8 3 4,2 3 4,2 1 1,4 0 0
Viém bang quang 4 5,6 3 4,2 1 1,4 0 0 0 0
Budn nén 7 9,9 6 8,5 1 1,4 0 0 0 0
Noén 5 7,04 5 7,04 0 0 0 0 0 0
Mét moi 12 16,9 10 14,1 2 2,8 0 0 0 0
HC than kinh ngoaivi 9 12,7 8 11,3 1 1,4 0 0 0 0
HC 2,8 1 1,4 1 1,4 0 0 0 0

ban tay - ban chan

Tang men gan la doéc tinh ngoai hé huyét
hoc phd bién nhat véi 63,4% tang GOT va
50,7% tang GPT, chii yéu gap & d6 1 - 2, chi co
2,8% tang do 3. Tang billirubin gap & 7%, tang
creatinin hiém gap (1,4%).

Lién quan xa tri, viém tryc trang la doc tinh
hay gap nhét (25,4%), tiép dén la tiéu chay
(9,8%), viém bang quang (5,6%), hau hét 1a do
1-2.

Céac tac dung khéng mong muén khac
gdém: mét mdi (16,9%), budn nén (9,9%), nén
(7,04%), hoi chirng than kinh ngoai vi (12,7%),
héi chirng ban tay-ban chan (2,8%), chi yéu la
mcrc do nhe 1 - 2, khdng ghi nhan dé 3 - 4.

IV. BAN LUAN

Trong nghién clru clia ching téi, bénh nhan
nam la chd yéu (nam/nir = 1,4/1), két qua nay
twong tw v&i nghién clru clia Pham Khanh
Toan (1,4/1), Nguyén Hai Hoang (1,43/1).5¢
Phan I&n bénh nhan trén 45 tudi, day 1a do tudi
hay gap va tudi trung binh 1a 60,4, twong tw
v&i nghién ctu ctia Nguyén Hai Hoang (60,1),
cao hon v&i nghién clru cla tac gia Jing Jin
(tudi trung binh 55).57 Phan I&n bénh nhan c6
khéi u & trwc trang trung binh chiém 59,2%,
két qua twong tw nhw nghién clru Nguyén Hai
Hoang (58,9%).6 Bénh nhan khdéng co thdéng

tin v& do biét héa trén bénh pham sinh thiét 1a
19,7%. Nguyén nhan c6 thé do khdi u khong
dwoc danh gia do biét héa hodc bénh pham
khoéng dat chat lwong dé phan tich mé hoc
day dd. Tuy nhién, trén bénh phdm sau phau
thuat con té chirc ung thw, dd biét hda sé duoc
danh gia lai trén toan bo khdi u va gia tri nay
mé&i dwgc dung cho tién lwong dai han. Trong
nghién ctu cla ching téi, giai doan Il la chud
yéu (83,1%), v&i khdi u cT3 chiém ty 1é cao
nhét 88,7% va co di can hach 83,1%. Diéu nay
gan twong ddéng vé&i nghién cteu cda Jing Jin va
cong su trong thtr nghiém STELLAR trong do
giai doan Il Ia 85,8%, cT3 81,8%, di can hach
85,8% va nghién clru ciia Nguyén Hai Hoang
v&i giai doan Il 87,7%, ¢T3 87,7%, di can hach
la 87,7%.5" Pay la nhom bénh nhan ung thw
trwe trang tién trién tai chd tai vang cé nguy co
tai phat, di can xa cao.

Diéu trj tan bd tro toan bd ung thw truc trang
giai doan tién trién (cT3-4, hodc c6 di can hach)
da phat trién manh mé trong nhirng nam qua véi
sy ra doi ctia hai thir nghiém dau tién mang tinh
bwéc ngoat RAPIDO, PRODIGE 23.8° bay la
nhing bang chirng xac 1ap vai trd cla liéu phap
tan b tro toan bo dwoc thuc hién bdi xa tri ngan
ngay hoac héa xa tri dai ngay két hop véi phac
dd héa chét trong méi trwéorng tan bb tro.
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Két qua nghién ciru cho thay, 100% bénh
nhan hoan thanh xa tri da liéu 25Gy. Nghién
ctru trén thé gidi da chi ra rang, so véi hoa
xa déng thdi dai ngay, xa tri ngan ngay c6 wu
thé lam rat ngén thoi gian xa tri, dé& tuan tha,
tranh dwoc tri hoan dang ké giai doan hoa tri
va phau thuat. Tl d6, xa tri ngan ngay giup
giam chi phi xa tri cho ngw&i bénh, giam ap
lwc |€n may xa tri, la chon Iwa phu hop nhat
la & co s& y té lubn trong tinh trang qué tai
bé&nh nhan va ngudn lyc may xa han ché.
Trong nghién ctu clha ching t6i, ti 1&é bénh
nhan hoan thanh du 5 - 6 chu ky CAPEOX va
8 - 9 chu ky mFOLFOX6 dat 94,4%. Chi co
5,6% bénh nhan khéng hoan thanh du sb chu
ky hoa tri trén vi doc tinh, can phai dirng diéu
tri. Ty 1&é khéng hoan thanh sb chu ky hoéa tri
trong nghién clru cla chang téi thap hon so
v&i nghién cteu cla Nguyén Hai Hoang (9,5%)
khi diéu tri phac dd héa xa tri dai ngay theo sau
b&i hoa chat cing cb.6

Danh gia dap (ng sau diéu tri tan bd tro
toan bd, 100% bénh nhan cé chi dinh phau
thuat. Tuy nhién c6 2 bénh nhan (2,8%) tir chébi
ph3u thuat vi Iy do ca nhan. Ty |é bénh nhan
phau thuat bdo ton co that 1a 79,7%, twong tw
v&i két qua nghién ciu ciia Nguyén Hai Hoang
(75,3%).5 Tuy nhién, trong nhom ung thw truc
trang thap, ty & phau thuat bdo tén co that
trong nghién clru cta chung t6i la 57,1% cao
hon cla tac gia nay (46,7%).6 Mat khac, ty &
b&o tén co that clia chung t6i cling cao hon so
v&i nghién ctru cia Pham Khanh Toan khi danh
gia hiéu qua clia hda xa tri dong thoi trwdc md
Vi ty & 45,4%.5Qua d6 cho thay, loi ich cla
diéu tri tan bd tro toan bd gép phan lam tang ty
l&é phau thuat bao tdn co that so v&i hda xa tri
dodng thoi trwdc phau thuat.

Cac nghién clru gan day da chira rang bénh
nhan ung thu triee trang dat dwgrc dap wng hoan
toan trén md bénh hoc (pCR) sau liéu phap tan

bd tro toan bd co ty 1& séng thém cao hon dang
ké, gidm nguy co tai phat so v&i nhirtng bénh
nhan khéng cé pCR. Bé danh gia pCR, chuing
téi s&¢ dung thang phan loai mDworak, day la
thang phan loai t6i wu nhat vi danh gia pCR
trén ca u va hach.* Két qua nghién ctu cla
chuing t6i cho thay, ty 1& pCR 1a 33,3%. So sanh
v&i két qua cla cac nghién ciru khac vé diéu
tri tan bé tro toan b, ty 1& pCR trong nghién
clu cla chung téi gan twong tw véi nghién ctwu
RAPIDO (28,4%), Nguyén Hai Hoang (30,1%),
PRODIGE-23 (28%).68° Theo két qua nghién
clru cua tac gid Pham Khanh Toan, ty 1&é pCR
dat dwoc sau khi diéu tri hoa xa dong thoi truéc
md v&i capecitabine 14 10,9%.5 Nhw vay, phac
dd xa tri ngén ngay két hop hoa chét tan bé tro
toan bd mang lai ty I& pCR cao hon dang ké so
v&i hda xa dong thoi truéc mé.

Trong nghién clru cla chung to6i, déc tinh
huyét hoc phd bién nhét Ia giam tiéu cau. Hau
hét cac doc tinh huyét hoc déu & dd 1 - 2, doc
tinh do 3 - 4 it g&p. So sanh v&i két qua cda Jing
Jin va coéng s, nghién clru cla chung téi ghi
nhan ty 1& gidm tiéu cau va thiéu mau cao hon
dang ké& (69% so v&i 26,2% va 42,3% so VOi
4,1%). Ngwoc lai, ty 1& gidm bach ciu va gidm
bach cau trung tinh trong nghién cru cia chiing
tdi lai thdp hon nhiéu (29,6% va 47,9%) so v&i
nghién ctru cla Jing Jin va céng s (86,2% va
71,2%).7 Ly giai diéu nay co6 thé do dic diém
bénh nhan trong nghién clru clia chung t6i cé
d6 tudi cao hon, tinh trang tdy xwong kém hon,
két hop sw khac biét vé phac dd hda trj cling
nhw cham séc hd tro dan dén sw khac biét vé
kha nang dung nap va phuc hdi sau héa xa tri.

V& doc tinh ngoai hé huyét hoc, tac dung
phu phé bién nhat ghi nhan trong nghién ctu 1a
tang men gan (63,4% tang GOT va 50,7% tang
GPT), chii yéu & dd 1 - 2. So sanh véi nghién
ctvu ctia Nguy&n Hai Hoang st dung phac do
tan bd tro toan bd véi hda xa tri dai ngay, ty 1&
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tdng men gan dwoc ghi nhan thap hon rd rét
(9,6% tang GOT, 13,7% tang GPT).% Lién quan
dén xa tri, viém trwc trang 1a déc tinh phd bién
nhét (25,4%), tiép theo 1a tiéu chay (9,8%), thap
hon so v&i nghién clru clia Jing Jin va cong sw
v&i viém truc trang 33,9% va tiéu chay 19,2%.7
Cac doc tinh ngoai hé huyét hoc chd yéu do
1 - 2, khéng ghi nhan ddc tinh dé 3 - 4 hoac t
vong lién quan dén diéu tri. Diéu nay ching té
phac dd diéu tri 14 an toan, cho phép phan I6n
bénh nhan hoan thanh liéu trinh.

Vi thoi gian theo ddi két qud nghién ctu
chwa dd dai nén chang t6i chwa thé danh gia
duoc cac chi sb vé sbng thém va doc tinh
muon. Do vay, dé t6i wu hoa két qua diéu tri cho
tirng cé thé ngwdi bénh, ching t6i s& danh gia
sbéng thém, doc tinh mudn va phan tich cac yéu
t6 lién quan trong cac nghién ciru tiép theo.

V. KET LUAN

Phac d6 xa tri ngan ngay két hop hoa chét
tan bd tro toan bod trong didu tri ung thw truc
trang giai doan I, Ill cho ti 1€ dap ng hoan toan
mé bénh hoc cao, ddc tinh chap nhan dwoc, dé
tuan tha diéu tri. Day la mot lwa chon kha thi
cho bénh nhan ung thw trwc trang giai doan tién
trién, nhat 1a & co s& y té trong tinh trang qua
tai bénh nhan va ngudn lwc may xa han ché.
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Summary

INITIAL RESULTS OF TOTAL NEOADJUVANT THERAPY
WITH SHORT COURSE RADIOTHERAPY FOLLOWED BY
CHEMOTHERAPY FOR STAGE II, Ill RECTAL CANCER

The descriptive study aimed to assess the initial results in 71 patients with stage I, Il rectal
cancer at Hanoi Oncology Hospital, K Hospital, and 108 Military Central Hospital from August 2023
to January 2025. Patients received total neoadjuvant therapy using short-course radiotherapy (25
Gy) followed by CAPEOX or mFOLFOX6 chemotherapy, and subsequent surgery. 94.4% of patients
completed the chemotherapy regimen. The rate of sphincter-preserving surgery was 79.7% and
57.1% for low rectal cancer. The pathological complete response rate was 33.3%. The most common
acute adverse effects were thrombocytopenia and elevated liver enzymes, mostly grade 1, 2 and
with no deathreported. These initial results suggest that total neoadjuvant therapy using short-course
radiotherapy followed by chemotherapy in patients for stage Il and Ill rectal cancer results a high
pathological complete response rate, acceptable toxicity, and good treatment adherence.

Keywords: Rectal cancer, total neoadjuvant therapy, short-course radiotherapy, pathological
complete response.
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