TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

MOT SO bAC PIEM DICH TE, LAM SANG VA CAN LAM SANG
CUA BENH NHAN UNG THW BIEU MO TE BAO GAN
TAI BENH VIEN DAl HOC Y HA NOI

Lé Hoai Thwong™, Tran Ngoc Anh, Pau Quang Liéu

Khoa Néi tbng hop, Bénh vién Pai hoc Y Ha Noi

Muc tiéu cta nghién ctru la mé ta mot s6 déc diém dich té, 1am sang, can lam sang trén bénh nhan ung
thw biéu mo té bao gan. Thiét ké nghién ctru mé ta héi ctru 150 bénh nhén ung thu biéu mé té bao gan duroc
khém va diéu tri tai Bénh vién Pai hoc Y Ha Noi, tir thdng 7/2019 dén hét thang 6/2021. Két qué cho thay
tudi trung binh: 60,07 + 11,90. Ty Ié nam/ni¥ I1a 8/1. Viém gan B Ia yéu té nguy co thuong gép nhét cta ung
thwr biéu mé té bao gan véi ty 16 73%. Hau hét bénh nhén ung thw biéu mé té bao gan khi phét hién bénh
c6 chirc ndng gan & giai doan Child — Pugh A (79,3%). Kich thwéc u trung binh la 6,95 £ 4,08 cm. Bénh
nhén ung thw biéu mé té bao gan giai doan rat sém 0 chi chiém 2%. Giai doan tién trién C van chiém ty 1é
cao véi 37%. Giai doan sém A va giai doan trung gian B Ian luot c6 ty 18 Ia 22% va 34 %. 5% sé truong hop
phét hién bénh & giai doan muén D. 30,7% bénh nhan ung thw biéu mé té bao gan khéng ting AFP. Hau
hét bénh nhéan ung thw biéu mé té bao gan duoc lam xét nghiém PIVKA Il (72 bénh nhén) cé tang gié tri
PIVKA Il (66/72; 91,7%). Viém gan virus B la yéu té nguy co thuong gdp cta ung thw biéu mé té bao gan.

T khéa: Ung thw biéu ma té bao gan, lam sang, can lam sang.

I. DAT VAN BE

Ung thv gan nguyén phat la bénh ly ung
thw phd bién trén thé gidi. Sb liéu cia WHO
ndm 2020 vé ung thw (GLOBOCAN) ghi nhan
ung thw gan nguyén phat 1a bénh ly ung thw
phd bién thtr 6 v&i 906.000 ca mac méi va la
nguyén nhan ung thw gay tlr vong ding the 3
trén toan thé gi¢i véi 830.000 ca t&r vong.' Ung
thw biéu mé té bao gan (UTBMTBG) chiém 75 -
85 % cac loai ung thw gan nguyén phat. Yéu té
nguy co chinh clia ung thw biéu mé té bao gan
la viém gan virus B, viém gan virus C, Aflatoxin,
NAFLD... Céac yéu t6 nguy co khac nhau tuy
vao tirng khu vrc.

Trong hau hét cac nghién ctu trén thé gisi
trwédc day ghi nhan chirc nang gan ctia bénh
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nhan ung thw biéu mé té bao gan khi phat hién
bénh chd yéu 1a Child-Pugh A2 Ty I& ung thw
biéu mé té bao gan dwoc chan doan & giai doan
rat sém (Barcelona giai doan 0) chi chiém 5 -
10% & cac nwéc phwong Tay, Nhat Ban la quéc
gia dwoc ghi nhan ¢ nhiéu thanh twu trong chan
doan sém ung thw biéu mé té bao gan véi 70%
bénh nhan thudc Barcelona giai doan 0 hoac A
nh& cac chinh sach tai tror hiru hiéu ctia Chinh
phd nham cai thién gia tri chan doan bang céac
diu 4n ung thw.2® Néng dd AFP trong mau -
mot chi s6 dwoc st dung trong tiéu chuan chan
doan ung thw biéu mo t& bao gan cta Bo Y té
Viét Nam - chi 10 - 20% ung thw biéu md té bao
gan ting trong giai doan sé'm, hién tai nhiéu noi
khoéng con khuyén céo st dung dé chan doan do
do dac hiéu thdp hon mong doi.?

Viét Nam la viung dich té ctia viém gan virus
B, ddng thoi cling la vung cé ty 1é méc ung thw
biéu mé té bao gan cao, v&i 26.418 ca ung thw
gan méi mac va 25.272 ca ti vong trong nam
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2020." Ty lé t&r vong sau 5 ndm & moi Itra tudi [a
29.55/100.000 ca." Sé liéu GLOBOCAN 2018
- 2020 cho thay ung thw gan tr& thanh nguyén
nhan ung thw dan dau trong céc loai ung thu,
va cling la loai ung thw cé ty |1é tir vong cao
nhéat tai Viét Nam.! Ty I& méi méc va ty 1é to
vong cao, trong khi nén kinh té dang phat trién
la mét thach thire dbi véi chwong trinh sang loc
va tién hanh liéu phap diéu tri. Mac du mot sb
yéu tb nguy co da dwoc nghién cliu bao gébm
viém gan virus B, viém gan virus C, cling nhw
chwong trinh tiém chiing quéc gia vac xin viém
gan virus B cho tré so sinh da dwoc trién khai
tai Viét Nam tir ndm 1991, ung thw gan van cé
xu huéng gia tdng vé ganh nang bénh tat. Do
do, dir liéu vé d&c diém bénh nhan ung thw biéu
mo té bao gan cé thé goép phan mang lai cho
cac nha hoach dinh chinh sach y té sy ting
cwong trong nd lwe phong ngira ung thw biéu
mo té bao gan. Muc tiéu cGa nghién ctru nham
mo td mot sé dac diém dich t&, 1am sang va
can lam sang ctia bénh nhan ung thw biéu moé
té bao gan dwoc kham va diéu tri tai Bénh vién
Dai hoc Y Ha Noi.

I. DOI TUONG VA PHUONG PHAP
1. Péi twong

Nghién ctru md ta hdi ctu 150 bénh nhan
ung thw biéu mé té bao gan kham va diéu tri
tai Bénh vién Dai hoc Y Ha Noi tir thang 7 nam
2019 dén hét thang 6 nam 2021.

Tiéu chudn Iwa chon bénh nhan

Bénh nhan dwoc chan doan ung thw biéu
mo té bao gan theo tiéu chuan chan doan ung
thw gan cGa Bo Y té ndm 2020 khi c6 mét trong
ba tiéu chuén sau:

- C6 bang chirng giai phau bénh ly la ung
thw té bao gan nguyén phat.

- Hinh &nh dién hinh trén CT scan 6 bung c6
can quang hodc cong hwéng tir (MRI) & bung
c6 can tir + AFP > 400 ng/ml.

- Hinh anh dién hinh trén CT scan & bung c6
can quang hodc cong hwéng tr (MRI) & bung
c6 can tlr + AFP tang cao hon binh thuwdng
(nhwng chwa dén 400 ng/ml) + ¢4 nhiém virus
viém gan B hoac C.

Tiéu chuén loai triv

- Bénh nhan ung thw biéu mé té bao gan da
dworc diéu tri.

- Bénh nhan khéng c6 day du xét nghiém
theo mau bénh an nghién ctru.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién ciru

M6 ta hoi ciru.

Phwong phap chon méu

Chon mau thuan tién, tat ca cac bénh nhan
dén kham va diéu tri tai Bénh vién Dai hoc Y
Ha Noi tir thang 7 nam 2019 dén hét thang 6
nadm 2021, va dwoc chan doan xac dinh ung
thw biéu mé té bao gan theo tiéu chuan Bo
Y té.

Bién sé nghién ctru

Bién sé dich té: tudi, gi&i, yéu tb nguy co.
Bién sb l1am sang va can lam sang: danh gia
chrc ndng gan theo Child - Pugh; dac diém
khdi u mé ta theo cac d&c diém kich thwéc khéi
u l&n nhét, s lwong u, huyét khdi tinh mach,
di can xa; phan chia giai doan theo Barcelona
2018; cac dau &n ung thw bao gobm AFP, AFP -
L3, PIVKAIL

Bang 1. Phan loai chirc nang gan Child-Pugh'

Tiéu chuan danh gia 1 diém

2 diém 3 diém

Héi chirng ndo gan

Giai doan 0

Giai doan 1, 2 Giai doan 3, 4
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Tiéu chuan danh gia 1 diém 2 diém 3 diém
Cb trwéng Khéng it, vira Nhiéu
Ti & prothrombin (%) 54 -100 44 - 55 <44
Albumin (g/1) > 35 28 -35 <28
Bilirubin (mcmol/l) <34 34 -50 > 50

Child-Pugh A: 5 dén 6 diém; Child-Pugh B: 7 dén 9 diém; Child-Pugh C: 10 dén 15 diém
Bang 2. Phan chia giai doan ung thw biéu mé té bao gan theo Barcelona 2018 (BCLC 2018)®

Giai doan Thé trang DBéc diém khdi u Child - Pugh
0 (Rat s&m) 0 1 khédi < 2cm A
. 1 khdi < 5cm; hodc 2 ho&c 3 khdi,
A (Sé&m) 0 R A-B
moi khoi < 3cm
B (Trung binh) 0 Khdi = 5cm hodc nhiéu khoéi A-B
. Xam lan TMC hoac
C (Mubn) 1-2 o A-B
hach hoac di can xa
D (Cubi) 3-4 Bét ki diém nao & trén C

3. Xt ly sé liéu

Cac bién lién tuc sé duoc biéu dién duwéi
dang trung binh (z phwong sai) cho phan bb
chuén, hodc trung vi (khoang t&r phan vi) cho
phan bd khong chudn. Cac sb lieu sé duwoc
phan ting theo cac bién nhan khau hoc chinh
(tudi, gi¢i). Cac ti 16 s& dwoc so sanh bang
kiém dinh chi - binh phwong (X?) véi phan bd

chuén va cac kiém dinh phi tham sé néu phan
b khong chuén. Céc bién lién tuc sé dwoc so
sanh phwong sai va trung binh bdng ANOVA
va kiém dinh T-test ciia Student, hodc cac kiém
dinh phi tham sé twong tng néu phan bb khdng
chuén. Trong tat ca cac kiém dinh, mic cé y
nghta thdng ké dwoc chon la p < 0,05.

ll. KET QUA
Bang 3. Dac diém vé tudi va gi¢i cia nhém nghién ciru
Bién sb S6 lwong (%)
Tudi

< 40 tubi 7(47)

41 - 50 tudi 22 (14,7)

51 - 60 tubi 40 (26,7)

61 - 70 tudi 53 (35,3)
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Bién sé S6 lwong (%)
71 - 80 tudi 22 (14,7)
> 80 tudi 6 (4)
Gioi
Nam 134 (89,3%)
NG 16 (10,7%)

Tuébi trung binh cGia nhém nghién ctru 14 60,07 + 11,90, nhém tudi méc bénh phd bién nhét Ia 51
- 60 tudi v&i ty 18 35,3%. Ty 1& nam/ni¥ 1a 8/1.

mViémganB wm=Viémgan C mKhac

Biéu do6 1. Ty Ié nhiém virus viém gan cta nhém nghién ctru
Viém gan B la yéu t6 nguy co thwéng gép nhét trong nhém nghién ciru (73%).
9; 6%

= Child - Pugh A = Child - Pugh B = Child - Pugh C
Biéu do 2. Két qua phan loai chirc ning gan ctia bénh nhan

Hau hét bénh nhan ung thw biéu mé té bao gan phat hién bénh khi & giai doan Child - Pugh A
(79,3%).
Bang 4. Phan bé moét sé dic diém khéi u

DPic diém S6 lwong (%)
S6 lwong u
1 76 (50,7)
2-3 22 (14,6)
>3 52 (34,7)
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Pic diém

S6 lwong (%)

Kich thwéc u

M+ SD 6,95 + 4,08
<2 7 (4,9)
2-5 50 (34,7)
25 87 (60,4)
Huyét khéi tinh mach ctra
Tinh mach chu 7(4,7)
Nhanh chinh tinh mach clra 40 (26,7)
Nhanh phan thuy tinh mach ctra 10 (6,7)
Khéng 93 (62)
Di can xa
Khong 141 (94)
Co 9 (6)

Két qua cho thdy c6 50,7% bénh nhan ung
thw biéu mé té bao gan khi phat hién c6 1 khéi
u. Kich thwéc u trung binh la 6,95 + 4,08 cm,
da phan bénh nhan trong nhém nghién ctu co

Giai doan muén D;
5%

Giai doan tién trién
C;37%

= Giai doan rat sém 0

Giai doan s&ém A

kich thuwec khéi u = 5 cm (60,4%). 37% bénh
nhan da cé huyét khéi cac mach 16n, chi yéu
xam lan tinh mach clra.

Giai doan rat sém
‘0;72% Giai doan som A;
22%

Giai doan trung
gian B; 34%

= Giai doan trung gian B

m Giai doan tién trién C = Giai doan mudn D

Biéu do 3. Phan loai theo giai doan Barcelona

Bénh nhan ung thw biéu moé té bao gan giai
doan rat sém 0 chi chiém 2%. Giai doan tién
trién C van chiém ty 1& cao v&i 37%. Giai doan

s&m A va giai doan trung gian B lan lvot co ty 1é
la 22% va 34 %. C6 5% sb bénh nhan phat hién
bénh & giai doan muén D.
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Bang 5. Phan bé dic diém cac xét nghiém
dau an sinh hoc

Cac dau an sinh hoc S6 lwong (%)

AFP (ng/ml)
<20 46 (30,7)
20 - 400 44 (29,3)
> 400 60 (40)
AFP-L3 (%)
<15% 40 (54,8)
2 15% 33 (45,2)
PIVKA Il (mAu/ml)
<40 6 (8,3)
> 40 66 (91,7)

Két qua cho thay cé 30,7% bénh nhan ung
thw biéu mé t& bao gan khéng tdng AFP. Trong
khi d6, hau hét bénh nhan ung thw biéu mo té
bao gan c6 tang PIVKA 1l (91,7%).

IV. BAN LUAN

Trong nghién cu nay, tudi trung binh méc
bénh & 60,07 % 11,90 tudi, nhém tudi méc bénh
phé bién nhét 1a 61 - 70 tudi (35,3%). Két qua
nay twong ty v&i nghién clru cda Lé VQ va cs
v6i tudi trung binh trong nhém nghién ctru la 57
tudi.# K&t qua nghién clru cla chung t6i va tac
gid Lé VQ twong tw voi két qua cha cac nghién
clu khac & khu vuc chau A va chau Phi, la
nhitng khu v c6 nguy co mac ung thw biédu
mo t& bao gan cao. Trong khi d8, cac nghién ctru
& phuwong Tay, 1a noi c6 nguy co méc ung thw
biéu mé té bao gan th4p ghi nhan tudi trung binh
mac bénh 1a trén 75 tudi.® Sy khac biét vé tudi
mac ung thw biéu mé t& bao gan gitra cac khu
vie c6 thé lién quan dén su khac biét vé ty &
virus viém gan chiém wu thé trong cong déng,
tudi nhiém virus viém gan va sw ton tai cla cac
yéu t6 nguy co khac. Virus viém gan C thuwéong
bi nhim & nguoi trwdng thanh trong khi hau hét

nhirng ngwdi mang virus viém gan B nhiém tw
ldc cdn nhd. Tai Nhat Ban, noi ma yéu td nguy
co chinh cla ung thw biéu mé té bao gan do
virus viém gan C, tubi méc ung thw biéu mé té
bao gan trung binh la 69 tudi, trong khi d6 & Han
Qubc, noi ma virus viém gan B 1a yéu té nguy co
chinh, dé tudi trung binh mac bénh 13 65 tudi.2

Vé phan bd theo gi¢i, phan Ién bénh nhan
ung thw biéu mé té bao gan la nam gidi, ty &
nam/ni¥ 1a 8/1. Cac nghién ciru khac trén thé
gi¢i cling ghi nhan bénh nhan mac ung thw biéu
mo té bao gan chu yéu la nam, tuy nhién ty &
nam/nlr khac nhau gilra trng khu vuc, thuwdng
trung binh t&r 2/1 dén 4/1.5¢ &’ nhirng noi cé ty
I& mac bénh cao va trung binh, nam gi¢i chiém
ty 1& cao hon han so v&i niv gidi, ty 1& nam/ni
c6 thé 1én dén 6/1.7 Ly do ung thw biéu mo té
bao gan cao hon & nam gi¢i c6 thé do nam gidi
tiép xuc v&i nhiéu yéu td nguy co, o ty 1& nhiém
virus viém gan cao hon, va ty 1& ubéng ruou,
hut thuéc 14 nhiéu hon, BMI cao hon va c6 dy
triv s&t nhiéu hon so v&i ni gioi. Gia thuyét
lién quan gira hormon sinh duc véi tién trién
cla ung thw biéu mé té bao gan ciing da dugc
dwa ra, estrogen cé tac dung (rc ché qua trinh
viém théng qua Interleukin-6 do d6 lam giam
tdn thwong té bao gan, va testosteron lam tang
cac con dudng dan truyén thédng qua thu thé
androgen nén thic day sw phat trién cla té bao
ung thw gan. Tuy nhién, can thém nhiéu di liéu
dé khang dinh gia thuyét nay.8®

Sb bénh nhan méc virus viém gan B trong
nghién cru cla chang t6i chiém 73,3%, trong
khi ty 1& viém gan C |a 7,3%. Két qua nay twong
tw v&i nghién clru ctia Lé VQ va cs nam 2019
vGi 81,3% nhiém viém gan B va 5,6% nhiém
viém gan C.* Ty |& nhiém virus viém gan B va C
khac biét dang ké gitra cac khu vc. Cac quéc
gia Chau A bao gdm Trung Québc, Han Quéc
va Viét Nam, noi c6 ty 1& mac ung thw bidu mé
té bao gan cao nhéat thé gidi cling ddng thoi 1a
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vung dich t& cGa viém gan virus B. Ngoai trir
Nhat Ban, virus viém gan C |a yéu t6 nguy co
cht yéu ctia ung thw biéu mé té bao gan. Cac
khu vwc chau Au, Nam My va Trung My 13 noi
c6 ty 1& ung thw biéu mé té bao gan thap nhat
tuy nhién dang c6 xu hwéng tang 1&n, co thé
lién quan dén ty lé viém gan C ngay cang cao.’
Nghién ctru BRIDGE ciing ghi nhan ty 1é virus
viém gan B va C & bénh nhan ung thw biéu mo
té bao gan c6 sw khac nhau gira cac khu vuc
va cac nwéc: Trung Qubc va Han Quéc 1a noi
co ty 1é virus viém gan B la 75 - 77%, trong khi
virus viém gan C chi chiém 3 - 10%, Nhat Ban
c6 ty 1& virus viém gan C chiém 64% trong khi
virus viém gan B chi chiém 14%.2

Hau hét bénh nhan trong nghién clru cla
chung t6i c6 chirc nang gan & giai doan Child-
Pugh Avéi 79,3%, Child-Pugh B co ty 1& 14,7% va
ty lé thap nhét & giai doan Child-Pugh C v&i 6%.
Tac giad Le VQ va cs cling ghi nhan két qua twong
tw voi 72,2% bénh nhan Child-Pugh A, 15,2%
Child-Pugh B. Hau hét cac nghién clru trén thé
gi¢i déu cho rang chirc ndng gan clia bénh nhan
ung thw biéu md té bao gan khi phat hién bénh
cht yéu 13 Child-Pugh A & tt ca cac khu vuc.2

Trong nghién ctru cta chang t6i, 50,7% sb6
bénh nhan cé 1 khéi u va 34,7% c6 trén 3 khoi
u khi dwgc chan doan ung thw biéu mo t& bao
gan. Nghién ctru khac ctia Kumar va cs tai An
D6 cho rang tén thwong 1 khéi 1a biéu hién phd
bién nhat cGa ung thw biéu mé té bao gan." Kich
thwéc khdi u trung binh trong nghién ciru clia
chung t6i 1a 6,95 cm. Trung Quédc, noi ma yéu
t6 nguy co ung thw biéu mé té bao gan cha yéu
la virus viém gan B nhw Viét Nam, dwdng kinh
khdi u trung binh Iic chan doan 1a 6,7 cm. Két
qué nghién ctu cla ching t6i ghi nhan hau hét
khdi u = 5cm (60,4%), chi 4,9% khéi u < 2cm va
34,7% khdi u c6 kich thwdc 2 - 5em. Kich thwde
khéi u < 2cm rat kho dé dwoc phat hién trén siéu
am, tham chi la cat I1&p vi tinh va cdng hudng

tir. Bén canh day, sinh thiét gan véi cac truong
hop < 2cm ciing gép nhiéu tr& ngai. Trong 1
nghién ctu hdi cru, chi 60% trwdng hop sinh
thiét dwong tinh véi khéi u < 2cm." Diéu nay ly
gidi vi sao kich thwdc khdi u < 2cm chi dwoc thay
& 4,9% trong nghién clru cla chang t6i. Huyét
khéi tinh mach da dwoc ghi nhan & 38% cac
trwéng hop, trong d6 da phan huyét khdi & cac
nhanh chinh tinh mach clra. Trong nghién ctru
clia Shaker va cs, huyét khéi tinh mach dwoc tim
thay & 14% sb trwong hop véi 78% huyét khéi &
nhanh chinh tinh mach cra.*?

Cac bénh nhan trong nghién ctru chd yéu
thudéc Barcelona giai doan B va C (twong &ng
34% va 36%), giai doan 0 va A lan lwot chiém ty
1& 2% va 22%. Ty & ung thw biéu md té bao gan
giai doan mudn khi ma chirc nang gan Child
Pugh D chi chiém 5%. Barcelona giai doan rét
sém 0 dwoc chan doan khi bénh nhan cé thé
trang tét, Child-Pugh A, 1 khédi u don déc co
kich thwéc < 2cm chwa xam 1An mach mau va
chwa di can. Hién nay, chi 5-10% bénh nhan &
phwong Tay dwoc chan doan & giai doan nay.®
Nhat Ban 1a quéc gia duwgc ghi nhan cé nhiéu
thanh twu trong viéc chan doan sém ung thw
biéu md té bao gan, v&i 70% bénh nhan thudc
Barcelona giai doan 0 hodc A.2 Ty |é giai doan
s&ém khi dwoc chan doan cho thdy sw nd luc
trong giam sat, sang loc ung thw biéu mé té bao
gan va theo doi bénh nhan nguy co cao mét
cach thuwdng xuyén, cung véi viéc ap dung cac
chinh sach tai tro ctia Chinh pht @ Nhat Ban.

TAt c& bénh nhan trong nghién ctvu ctia ching
toi déu dwoc lam xét nghiém AFP. Nghién clru
cla chang t6i ghi nhan AFP > 400 ng/ml trong
40% cac trwong hop. Trong khi dé co t&i 30,7%
s6 bénh nhan c6 AFP binh thwong. Nghién ciru
tai An D6 ctia Kumal va cs ghi nhan ty & AFP >
400 ng/ml chi chiém 46% trwong hop." Theo
Hiép hoi Gan mat chau Au EASL, chi 10 - 20%
ung thw biéu mé té bao gan cé ting AFP trong
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giai doan sém.® Hién EASL khong con khuyén
cdo st dung AFP trong dé chan doan ung thw
biéu mé t& bao gan do dd dic hiéu thap hon
mong dgi. AFP khdng chi tang trong trwong hop
ung thw biéu mé té bao gan, ma con tang trong
xo gan, dot cAp cac bénh gan man hodc dot
tién trién cha viém gan B hoac C.

AFP-L3 va PIVKA Il da dwoc xét nghiém cho
72 bénh nhan, trong d6 chi 45,2% bénh nhan
c6 AFP-L3 = 15% va c6 dén 91,7% bénh nhan
c6 PIVKA Il tang = 40 mAu/ml. Mt sb nghién
ctu cho réng PIVKA Il tdng cao c6 thé lién quan
dén viéc phat hién sém xam lan tinh mach ctra,
goép phan tién lwong cho bénh nhan ung thw
biéu mod té bao gan.'® AFP va PIVKA Il khéng
c6 s twong quan chat ché va PIVKA Il it ¢ xu
hwéng tang trong cac bénh gan man tinh; cac
nghién ctu trén thé gidi cho rang sy két hop
clia cac dau &n sinh hoc nay giup cai thién viéc
phat hién ung thw biéu mé té bao gan.

V. KET LUAN

Tudi trung binh méc bénh 1a 60,07 + 11,90 tudi,
nhém tudi méc bénh phé bién nhat 1a 61 - 70 tubi,
phan I6n bénh nhan ung thw biéu mé té bao gan
la nam gidi, ty 1é nam/nir 1a 8/1. Viém gan virus
B van la yéu té nguy co thwdng gap nhat. Hau
hét bénh nhan cé chirc ndng gan & giai doan
Child-Pugh A. AFP téng la mgt trong nhirng tiéu
chuan chan doan ung thw biéu mé té bao gan
cla Bo Y té, tuy nhién gan 1/3 bénh nhan ung
thw biéu mé té bao gan c6 AFP binh thudng.
Ung thw biéu mé té bao gan giai doan tién trién,
giai doan ma cac phuwong phap can thiép co sw
han ché vé loi ich diéu tri, van chiém ty 1& con
kha cao. Diéu nay dat ra nhu ciu cAp thiét vé cac
chuwong trinh phong ngva va giam sat dé chan
doan bénh nhan mac ung thw biéu mé té bao
gan & giai doan s&m hon song song vé&i viéc cai
thién chat lwong chan doan va diéu tri d& giam
ca ty 18 mac bénh va t& vong.

LOI CAM ON

Xin tran trong cdm on ban chi nhiém khoa
Noi tdng hop, khoa Kham bénh, Bénh vién Dai
hoc Y Ha Nbi da tao diéu kién cho chung toi
thwe hién nghién clru nay. Khdng c6 mau thuan
vé loi ich két qua nghién clru.
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Summary

EPIDEMIOLOGICAL, CLINICAL AND SUBCLINICAL
CHARACTERISTICS IN PATIENTS WITH HEPATOCELLULAR
CARCINOMAR AT HANOI MEDICAL UNIVERSITY HOSPITAL

This was a retrospective descriptive study of patients diagnosed with HCC admitted to Hanoi
Medical University Hospital from 7/2019 to 6/ 2021. The mean age of the study group was 60.07 +
11.90; the most common age group was 51 - 60 years old with the rate of 35.3%. The male/female
ratio was 8/1. Hepatitis B was the most common risk factor with a rate of 73%. Most patients with
HCC were diagnosed with liver function in Child-Pugh A (79.3%). The average tumor size was 6.95
1 4.08 cm, most of the patients in the study group had tumor size =25 cm (60.4%). Patients with very
early stage 0 accounted for only 2%. Advanced stage C still accounted for a high rate with 37%.
Early stage A and intermediate stage B had the rate of 22% and 34%, respectively. 5% of cases was
detected at a late stage D; 30.7% of HCC patients did not have elevated AFP. Most patients with
HCC had increased PIVKA Il (91.7%). Hepatitis B is still a common risk factor for HCC. Advanced
stage HCC, when intervention methods have limited therapeutic benefits, still account for a high rate.

Keywords: Hepatocellular carcinoma, clinical and para-clinical features.
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