TAP CHIi NGHIEN CPU Y HOC

KET QUA BUO'C DAU GHEP GAN TU NGUO'l HIEN SONG
TRONG DIEU TRI U NGUYEN BAO GAN TRE EM
TAI BENH VIEN NHI TRUNG UONG

Pham Duy Hién', Vii Manh Hoan', Tran Anh Quynh'
Nguyén Ly Thinh Trwéng', Nguyén Pham Anh Hoa'

Bui Ngoc Lan', Pidng Anh Dwong', Thiéu Ting Thang'
Tran Minh Dién', Tran Blrc Tam', Nguyén Tho Anh'

Tran Xuan Nam', Pham Thj Hai Yén', Nguyén Cong Son'
H6 Tuan Hoang', D Van Khang'? va Phan Héng Long'2%"
'Bénh vién Nhi Trung wong

2Trurong Pai hoc Y Duoc, Pai hoc quéc gia Ha Noi

3Trwong Dai hoc Y Ha Noi

Nghién ctru héi ctru mé td 4 bénh nhi u nguyén bao gan duoc ghép gan tir ngudi hién sbng tai Bénh
vién Nhi Trung wong ttr 5/2021-10/2024, d6 tubi dao dong 17-33 thang; chirc ndng gan nén con bao tén
v6i diém PELD tir -7 dén 1, khéi u thuéc POSTTEXT IlI-IV hodc tai phét sau cat gan, khéng con kha nédng
cét bo trigt can. Tat cd bénh nhi duoc ghép ménh gan trai tir nguoi hién séng c6 quan hé huyét théng,
GRWR 1,6% — 2,6%. Phau thuat doi héi ca thé héa tai tao mach mau do gidi phdu phirc tap va khau kinh
mach nhé. Sau ghép, chirc ndng ménh ghép phuc hbi thuén loi, cac bién chirng ngoai khoa duoc kiém
soét bang phéu thuat hodc can thiép. Sau 18 - 58 thang, 3 bénh nhi séng én dinh; 1 bénh nhi t&r vong sau
10 thang do téi phét va di cdn da 6. Nghién ctru budc dau cho thay tinh kha thi cia ghép gan tir ngudi

hién séng & bénh nhi u nguyén bao gan, cén cé céc nghién ctru v6i c& méu va thoi gian theo déi dai hon.

T khéa: Ghép gan tré em, u nguyén bao gan, nguwi hién séng.

. DAT VAN PE

U nguyén bao gan 1a khdi u gan &ac tinh
nguyén phat phd bién nhat & tré em, thuong
gdp & Iva tudi nhil nhi va tré nhd.! Chién lvoc
diéu tri hién nay cha yéu dwa trén phdi hop héa
tri liéu va phau thuat: héa trj gidp thu nhd khéi u
va kiém soat vi di can, trong khi phau thuat gitr
vai trd then chét trong muc tiéu diéu tri triét can.
Kh& nang phau thuat cla u nguyén bao gan
duwoc danh gia dwa trén hé thbng PRETEXT
trwdc diéu tri va POSTTEXT sau héa tri, két
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hop véi cac yéu tb chu giai lien quan.2 Dbi voi
nhirng b&énh nhan thuéc nhom POSTTEXT llI-
IV, hodc cé khdi u ndm & vi tri trung tam, bam
séat cac cAu tric mach mau lén, cac phau thuat
cat gan tiéu chuan thuwong khé bdo dadm dién
cat am tinh, déng thdi c6 nguy co khéng duy
tri dwoc thé tich gan ton dw an toan.? Khac véi
ngwoi Ién, khi chi dinh ghép gan do ung thw
biéu mé t& bao gan thueng bi gidi han béi cac
tiéu chudn nhw Milan hay San Francisco do
nguy co tai phat cao; & tré em, u nguyén bao
gan c6 dac tinh sinh hoc dap tng tét véi héa
tri. Diéu nay cho phép mé rong chi dinh ghép
gan v&i muc tiéu triét can ngay ca khi khéi u
& giai doan POSTTEXT Ill-IV hoac da tirng co
di c&n xa nhung dwoc kiém soat tét bang diéu
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tri hé théng. Cac dir liéu y van gan day ciing
cing cb vai trd thiét yéu cta ghép gan ddi voi
nhi*ng trwéng hop u nguyén bao gan khéng thé
cat bo triét dé.* Bén canh dé, trong bdi canh
ngudn tang tlr ngwdi hién chét ndo & tré em con
han ché, ghép gan tir ngwoi hién sbéng gitp cac
trung tam chd déng lap ké hoach phau thuat
ngay sau khi hoan tat cac chu ky héa tri. Cach
tiép can nay gép phan rut ngan thoi gian che
doi va han ché nguy co bd 1& “clra sb diéu tri”
khi khdi u con dang dap ng véi hoda tri.5

Mac du vay, ghép gan trong diéu tri u nguyén
bao gan van dat ra nhiéu thach thirc dang ké.
V& mét k§ thuat, déi twong can thiép thwong la
tré nho, cé khau kinh mach mau nha, doi hdi sw
phu hop chat ché vé thé tich manh ghép; dong
thoi, nguy co bién chirng mach mau va dwong
mat sau phau thuat van luén hién hiru. V& mét
ung thw hoc, mac du ghép gan cho phép loai bo
toan bé nhu md gan mang u, phwong phap nay
khéng lam thay déi cac déc tinh sinh hoc béat loi
clia khéi u, cling nhu khéng thé kiém soat hoan
toan nhirng tdn thwong vi thé ngoai gan chuwa
dworc phat hién.*¢ Tai Viét Nam, cac bao céo vé
két qua ghép gan tré em trong diéu tri u nguyén
bao gan con han ché. Xuét phat tir thuc té do,
chung t6i da tién hanh hoéi cu 4 trwdng hop
bénh nhi u nguyén bao gan dwoc ghép gan tw
ngwdi hién séng tai Bénh vién Nhi Trung wong,
nham muc tiéu: 1) M6 ta d&c diém lam sang, can
l[&m sang cua 4 bénh nhi trén; va 2) Bao cao két
qua diéu tri bAng ghép gan & nhém nghién clru.
Il. DOI TWONG VA PHUONG PHAP
1. Déi twong

4 bénh nhi dwgc chan doan xac dinh u
nguyén bao gan va dwoc ghép gan tai Bénh
vién Nhi Trung wong tlr thang 5/2021 dén thang
10/2024, do khéi u khéng con kha nang cat bd
triét can bang phau thuat cat gan théng thwong.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ciru: Hoi clru, mo ta loat
ca bénh.

TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

Céc chi s6 nghién ctru

Pé&c diém trude ghép va phdu thuét: Tubi,
gi¢i, diém PELD, phan d6 POSTTEXT, GRWR,
thi gian phau thuat.

Déanh gia bién chirng: Mrc dd ndng cuia bién
chrng ngoai khoa sém sau ghép dwoc danh
gia theo hé théng phan loai Clavien-Dindo. Bién
chirng rd mat dwoc chan doan va phan do dwa
trén tiéu chuan cta Nhém nghién ctiu phéu
thuat gan quéc té (ISGLS).

Quy trinh theo d6i sau ghép: Bénh nhi dugc
tai kham dinh ky, xét nghiém néng do6 AFP méi
thang trong ndm dau tién. Chup cét I1&p vi tinh
(CT) hoac cong huéng tr (MRI) 6 bung va
nguc duoc thuc hién mbi 3 thang dé sang loc
tai phat/di can. Nong dé day cua thubc e ché
mién dich (Tacrolimus) dwoc theo ddi chét ché,
duy tri muc tiéu 8-10 ng/mL trong 3 thang dau,
sau do duy tri 5 - 8 ng/mL.

Danh gia mirc dé nang cua bénh gan
trwéc ghép: Diém PELD cb dién dwoc st dung
nhdm mé ta chirc ndng gan nén truéc ghép &
cac bénh nhi. Céng thirc tinh nhw sau:

PELD = 10 x [0,480 x In(bilirubin) +
1,857 x In(INR) - 0,687 x In(albumin)
+ 0,436 x A+ 0,667 x B]

(Trong d06, bilirubin dwoc quy dbi ttr umol/L
sang mg/dL bang cach chia cho 17,1; albumin
duwoc quy déi tir g/L sang g/dL bang cach chia
cho 10. Cac gia tri bilirubin va INR < 1 dwoc quy
ddi thanh 1 trwdce khi lay logarit tw nhién. A = 1
néu bénh nhi < 1 tudi, A= 0 néu = 1 tudi; B = 1
néu Z-score chiéu cao hodc can nang theo tudi
< -2 SD, B = 0 néu khdéng c6 cham phat trién
thé chét).

Trong hé théng danh gia cac yéu té chu giai,
nghién ctru tap trung ghi nhan cac yéu té V, P,
E, F, M, N nham danh gia cac dac diém giai
ph&u mang tinh quyét dinh dén kha ndng cat bé
khéi u va chi dinh ghép gan:

V (Venous involvement): Khéi u xam I4n tinh
mach chi dwdi va/hodc xam lan cac tinh mach
trén gan (tinh mach gan).
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TAP CHI NGHIEN CU'U Y HOC

P (Portal venous involvement): Khdi u xam
I&n than chung tinh mach ctra hodc xam l4n cac
nhanh chinh (nhanh phai/trai) ctia tinh mach
ctra.

E (Extrahepatic contiguous extension): Tén
thwong phat trién xuyén qua bao gan, xam lan
trie tiép vao cac co quan hodc cAu tric lan can
(khéng bao gdm tdi mat).

F (Multifocality): Khdi u c6 tinh chat da 6 trén
nhu md gan.

M (Distant metastasis): Tinh trang di can xa
dén cac co quan khac ngoai gan.

N (Lymph node involvement): Sy hién dién
cla tén thwong di can tai cac nhém hach bach
huyét viing.

banh gia sw twong xirng kich thwoc
manh ghép: St dung chi sé ty & trong lwong
méanh ghép trén trong lwong co thé (GRWR).
Céng thure:

GRWR (%) = [Trong lwgng manh ghép
(gram) / (Trong lwgng co thé (kg) x 1000)] x 100

Nguéng an toan dat tir 1,0% dén 3,0%. Cac
trwong hop GRWR > 4,0% dwoc phén loai la
c6 nguy co' cao xuét hién hoi chirng manh ghép
I&n.”

X ly s6 liéu: Sé lieu dwoc thu thap qua
mot mau bénh an nghién ciru thdng nhét. D
liéu dwoe x& ly bang phan mém SPSS 26.0.

3. Pao dirc nghién ctru

Nghién ctru hdi ctru st dung di¥ liéu tir hd
so bénh an clia cac bénh nhi da dwoc didu tri tai
Bénh vién Nhi Trung wong. Théng tin ca nhan
cla nguwdi bénh va ngudi hién dwoc ma hoa,
bao mat va chi st dung cho muc dich khoa hoc.
Viéc thu thap sb liéu khong lam thay ddi qua
trinh chan doan, diéu tri hodc theo ddi nguoi
bénh. Qua trinh thwc hién tuan thd cac nguyén
tac dao dirc trong y sinh hoc theo Tuyén ngén
Helsinki va cac quy dinh hién hanh tai co s&
nghién ctru.

Ill. KET QUA

Bang 1. Dac diém lam sang, can l1am sang trwéc ghép

Dac diém Bénhnhi1  Bénhnhi2 Bénhnhi3 Bénh nhi 4
Tubi (thang) 18 25 17 33
Gioi NG NG Nam N
Can nang (kg) 10,5 10 8,4 16,5
Chiéu cao (cm) 76 80 71,5 100
Bilirubin (umol/L) 8,8 5,6 6,8 29
Albumin (g/L) 452 41,3 41,6 42,9
INR 0,97 1,12 1,23 1,19
Diém PELD -4 -1 1 -7
Phan d6 POSTTEXT \Y; \Y 1] 1]
Yéu tb chu giai - F+ V+ F+
AFP truéc ghép (ng/mL) 426 139 308 1,6
S6 chu ky hoa tri trwéc ghép 6 3 2 4+5
Tién st can thiép ngoai khoa/  Sinh thiét dwéi .. Noisoidbung  Céathaphan
Tha thuat sisuam  Corgantral o do thay V, VI

*5 chu ky sau mé cat gan
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TAP CHi NGHIEN CU’U Y HOC

twr 2 - 9 chu ky héa trj tredc ghép. Co 2 trevdng
hop la ghép gan ctru van do u tai phat sau khi
da tivng phau thuat cat gan trwdc do.

Do tudi tai thoi diém ghép dao dong 17-
33 thang, chirc nang gan nén duwoc bao ton
(PELD: -7 dén 1). Ca 4 bénh nhi déu & giai
doan POSTTEXT Il ho&c IV va da hoan thanh

Bang 2. Dac diém manh ghép va cac thong s6 thei gian phau thuat

Dic diém Bénh nhi 1 Bénh nhi 2 Bénh nhi 3 Bénh nhi 4
X Nguwoi hién sén Nguwi hién sén Nguwoi hién Nguoi hién
Ngudn manh ghép g 9 gh’ g ? . Ag
(Me) (BO) song (D) song (Me)
. ) Gan trai (HPT 11, Gan trai (HPT II, Gan trai (HPT  Gan trai (HPT
Loai manh ghép
1, 1V) 1, 1V) I, 11, 1V) I, 111, 1V)
T I Anh
rong iwong man 274 190 203 270
ghép (g)
Ty 16 GRWR (%) 2,6 1,9 2,4 1,6
Téng thoi gian mb
) 555 615 600 480
(phut)
Thoi gian thi vo gan
) 36 90 55 40
(phut)
Thoi gian thiéu mau
30 60 55 35

nong (phat)

S dung manh ghép gan trai tr nguwdi hién séng cé quan hé huyét théng, chi s6 GRWR duwoc
kiém soat an toan trong khoadng 1,6% - 2,6%.
Bang 3. Dac diém ky thuat tai tao mach mau va dwong mat

Ky thuat tai tao Bénh nhi 1 Bénh nhi 2 Bénh nhi 3 Bénh nhi 4

M& réng than
chung TMG trai-
gitra, xé mé rong
sang nhanh phai
(16 mm)

Néi than chung
TMG trai-gitra (20
mm)

Tao hinh miéng
ndi tam giac chung
3 TMG (20 mm)

Néi than chung
TMG tréai-gitra
(20 mm)

Tinh mach gan
(TMG)

Tinh mach clra
(TMC)

Néi tai nga ba
(16 mm)

Néi tai nga ba (20
mm)

Xé chéo TMC (16
mm)

Néi tai nga ba (19
mm)

Dbéng mach gan
(BMG)

N6i DMG riéng
(2,5 mm), ndi 1

ET

Né6i DMG phai

(2,5 mm), khau
lai 14n 2 do lwu
lwvgng kém

N6i DMG trai (2
mm), néi 1 1an

N6i DMG trai (3
mm), lam lai miéng
ndi do huyét khéi

N&i mat - rudt

N&i mat - rudt

N&i mat - rudt

N&i mat - rudt

DPuwong mat Roux-en-Y, c6
. Roux-en-Y Roux-en-Y Roux-en-Y
dat stent
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TAP CHI NGHIEN CU'U Y HOC

Viéc tai tao tinh mach trén gan va tinh mach cra dwoc tao hinh ca thé héa theo gidi phau manh
ghép v&i khau kinh 16 - 20 mm. Khau kinh ddng mach gan rat nhé (2 - 3 mm) khién 2 trwdng hop
phai khau lai miéng néi trong mé do Iwu lwong kém hodc huyét khéi.

Bang 4. Két qua hau phau va theo déi sau ghép

Bién sé Bénh nhi 1 Bénh nhi 2 Bénh nhi 3 Bénh nhi 4

1. Banh gia chitre ndng manh ghép sém

AST/ALT dinh trong

. 1278/2554 450/1144 1709/2131 548/896
72 gio (U/L)
Bilirubin toan phan
. 7,4 15,3 20,1 13,7
ngay 7 (umol/L)
INR ngay 7 1,18 1,21 1,42 1,44
2. Danh gia ung thw hoc
Ty 1& hoai tlr u trén 90 30 90 35
giai phau bénh (%)
Thoi gian AFP vé
. . N 2 2 1 0
binh thuwdng (tuan)
Héa tri bd tro'sau Khon Khon Khon 2 chu Ky
ghép g g g y
RO méat sau
1 thang, can Tai phat/di can
L thiép dong ro - than phai sau 3
MO lai ngay 2 Hep tinh mach

3. Bién ching va dién bang cén tuyét thang, cat than

cdm mau nhu gan sau 3 thang,

bién sau ghép N déi, di can phbi y phai; u tiép tuc di
md gan i dat stent s,
sau 9 thang, can tiy xwong,
mé cét thuy n&o
phoi
4. Theo d6i chung
Theoi gian SICU
. 9 11 7 8
(ngay)
Thoi gian theo doi
] 58 38 18 10
(thang)
Tinh trang hién tai On dinh On dinh On dinh T& vong

*AFP binh thuong trueéc ghép

Sau ghép, 2 bénh nhi cé6 men gan tang cao toan phan ngay thr 7 dao dong ti 7,4 dén 20,1
trong 72 gi& dau, v&i AST hodc ALT dinh vuot pmol/L va INR ngay th 7 dao dong tir 1,18
2000 U/L. Tuy nhién, chirc ndng manh ghép cai dén 1,44. Cac bién chirng ngoai khoa sau ghép
thién & ca 4 trwong hop, thé hién qua bilirubin bao gdm chay mau nhu md gan can mé lai cdm
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TAP CHi NGHIEN CU’U Y HOC

mau & bénh nhi 1, rd mat sau 1 thang dwoc can
thiép dong ro bang con tuyét déi & bénh nhi 2,
va hep tinh mach gan sau 3 thang duoc diéu tri
béng dat stent & bénh nhi 3. V& dién bién ung
thuw hoc sau ghép, bénh nhi 2 xuat hién di can
phdi sau 9 thang va dwoc phau thuat cét thuy
phdi; hién bénh nhi én dinh sau 38 thang theo
doi.

Bénh nhi sé 4 1a trwdng hop cé dién tién
ung thw hoc khéng thuan lgi sau ghép. Trwdc
ghép, bénh nhi da dwoc phdu thuat cét ha
phan thuy V, VI va trdi qua nhiéu chu ky hoéa
tri. Gidi phau bénh sau ghép ghi nhan ty lé
hoai t& u thdp 35%. Bénh nhi cé da hinh kiéu
gen CYP3AS5 lién quan dén chuyén héa nhanh
tacrolimus, can duy tri liéu tacrolimus cao hon
théng thuweng dé dat ndng dd diéu tri. Sau ghép
3 thang, bénh nhi xuat hién tén thwong di can
than phai va dwoc phau thuat cat than phai.
Tuy nhién, bénh tiép tuc tién trién véi di can tay
xwong va ndo. Diéu tri hda chat sau ghép bang
Etoposid duwdng uéng bi gian doan do cac dot
nhiém trung co hdi ndng, bao gdm viém phé
quan phdi va tiéu chay nhiém khuén. Bénh nhi
tlr vong & thang tht 10 sau ghép do bénh tién
trién di can da tang khong dap (ng diéu tri.

IV. BAN LUAN

Trong loat ca bénh nay, ghép gan dwoc chi
dinh trong béi canh chirc nang gan nén cua
bénh nhi van con dwoc bado ton. V&i diém sb
PELD cua céa 4 trwong hop chi dao déng twr -7
dén 1, co thé thay chi dinh ghép gan khéng xuét
phét ti tinh trang suy gan giai doan cubi, ma
cht yéu dya trén yéu cau loai bd triét dé khdi
u. Pay la diém khac biét cbt 16i gitra ghép gan
trong ung thw hoc va ghép gan do bénh ly gan
man tinh: muc tiéu ctia phau thuat khéng phai
la thay thé mét co' quan da mét chire ndng, ma
la loai bd toan bd nhu mé gan mang tén thwong
khi khéi u vrot qua gidi han clia cac phau thuat
cat gan tiéu chuan. V& danh gia tai chd, phan
ddé POSTTEXT IlI-IV phan anh mdrc d6 lan réng

va phtrc tap cla tén thwong trong gan, déc biét
khi khdi u bam sat hoac lién quan dén cac ciu
trc mach mau trung tdm nhw tinh mach gan,
tinh mach chu dwdi hoac hé tinh mach cira,
twong ng v&i cac yéu td V+, P+, hodc khi khi
u da 6 v&i yéu té F+. Trong nhirng tinh hudng
nay, viéc cb gang thuc hién cat gan mé rong
c6 thé khong bao dam dwoc dién cit am tinh,
ddng thoi lam tang nguy co khéng duy tri dd thé
tich gan ton dw an toan.* Dac biét, hai trwéng
hop trong nghién ctru la ghép gan cru van sau
khi phau thuat cét gan that bai hodc bénh tai
phat tai chd.

Chi dinh ghép gan trong u nguyén bao gan
dwoc can nhac khi tdn thwong con khu tra trong
gan hodc khi cac tén thwong ngoai gan da dwoc
kiém soat bang hoéa tri hodc can thiép phau
thuat phu hop. Nguwoc lai, sy hién dién cla
xam l4n ngoai gan khong kiém soat, gieo réc
phic mac hoéc di can da 6 tién trién la nhirng
yéu t6 tién lwong rat xau va thueéng khéng phu
hop v&i muc tiéu diéu tri triét can bang ghép
gan. Ghép gan dwoc chi dinh khi két thuc phac
dd hoa tri tan bd trg, khdi u van thudc nhém
POSTTEXT -V, ¢6 vi tri trung tdm hoac xam
l&n tryc tiép vao cac clu tric mach mau 16n,
khién phau thuat cat gan tiéu chuan khong thé
dat dién cat am tinh hoac khéng dam bao du
thé tich gan tén dw an toan. Trong bdi canh nay,
ghép gan la lwa chon téi wu hon so véi viéc cb
géng thuc hién c&t gan mé rong. Phwong phap
nay cho phép loai bd hoan toan khéi u nguyén
phét, cai thién tién lwong séng cta bénh nhi,
ddng thdi han ché rdi ro suy gan cap sau md
hay tai phat tai ché.

Panh gia trwéc ghép khong chi dirng lai &
phan d6 lan réng trong gan, ma con can loai
trir cac tbn thwong ngoai gan.8 Chan doan hinh
anh bang cét 1&p vi tinh hodc cong huéng tir &
bung c6 vai trd quan trong trong danh gia ranh
gi&i khdi u, mirc dd lién quan véi cac cau trac
mach méau I&n va kha nang xam I&n ngoai gan.
Trong cac trwong hop hinh anh hoc chwa du
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chéc chan hodc c6 nghi ngd tén thwong ngoai
gan, ndi soi 6 bung tham do, d&c biét khi phéi
hop cac ky thuat hd tro trong md nhw huynh
quang ICG, c6 thé dwgc can nhic nham danh
gia truc tiép khoang phiic mac va phat hién cac
tdn thwong phuc mac hoac lan tran ngoai gan
ma chan doan hinh anh cé thé bd sét.2 Bén
canh yéu t6 gidi phau, quyét dinh ghép gan con
phu thuéc chat ché vao dac tinh sinh hoc cua
khéi u va dap (rng véi hda tri. Khac véi ung thw
biéu mo té bao gan, trong dé di cin xa thwdng
la chdng chi dinh ghép gan, & u nguyén bao
gan, di can khdng nhét thiét loai trlr hoan toan
khd nang ghép néu ton thwong dap (ng tét
voi hoa tri va cé thé dwoc kiém soat triet dé.e
Truwdng hop bénh nhi sb 2 xuét hién tén thuwong
phdi sau ghép va dwoc phau thuat cat thuy phdi
cho thay vai trd cla chién lwvoc diéu tri da mo
thire trong kiém soat bénh. Tuy nhién, néu bénh
tién trién véi di can da 6 hodc bung phat ngoai
gan khong kiém soat dwoc, tién lwong thudng
rat xau va ghép gan khé dat dwoc muc tiéu diéu
tri triét can.

Sy phtrc tap clia ghép gan trén bénh nhi u
nguyén bao gan khéng chi ndm & khau loai b
khéi u nguyén phat ma con & qua trinh tai tao
mach mau ctia manh ghép. Viéc khéi u xam lan
sau vao hé théng mach mau rén gan hoéc tinh
mach chi dwéi doi hdi phiu thuat vién phai boc
tach triét d&, hé qua 1a cac gbc mach mau con
lai thwerng rat ngén, bién dang hodc cé khau
kinh hep, gay khé khan Ién cho qua trinh tao
hinh."® Do d6, k¥ thuat tai tao nén duwoc céa thé
héa linh hoat theo tirng trwdng hop cu thé. Péi
v&i hé tinh mach trén gan, chuang téi da tién
hanh mé& rong than chung tinh mach trai - gitra,
x& md& réng sang nhanh phai hoac tao hinh
miéng ndi chung hinh tam giac dé dam bao
dwdng ra ctia manh ghép khong bi tdc nghén.
Déng mach gan & tré em vén di c6 khdu kinh
rat nhd (2 - 3 mm), nhay cdm véi huyét khéi va
tinh trang co that. Trong loat ca nay, 2 trwong
hop da phai 1am lai miéng néi déng mach gan

do lwu lwgng dong chdy kém hodc hinh thanh
huyét khéi. V& mat ky thuat, viéc tao hinh miéng
ndi doi hdi sw chinh xac cao, can thuc hién dui
kinh lap phoéng dai két hop st dung chi khau vi
phau. Bén canh ky nang boc tach va khau néi
clia phau thuat vién, tir cac bién chirng da gap,
ching téi nhan thay viéc ng dung thém siéu
am Doppler trong md dé danh gia lién tuc lwu
lwong dong chay, hodc st dung chét dién mau
huynh quang ICG nhdm phat hién sém ro mat
trwdc khi dong bung 1a nhirng giai phap hé tro
can duwgc xem xét ap dung dé chd dong phong
ngtra bién ching.

Trong giai doan hau phau sém, chirc nang
manh ghép nhin chung phuc héi thuan loi, thé
hién qua bilirubin va INR ngay th&* 7 sau ghép
co ban nam trong gi¢i han an toan. Vé phuong
dién ngoai khoa, moét sé bién chirng dwoc ghi
nhan gébm chay mau nhu mé can can thiép lai,
rd mat va hep tinh mach gan. Tuy nhién, cac
bién chirng nay déu dwoc kiém soat hiéu qua
bang cac bién phap phu hop nhw phau thuat
lai, tiém cbn tuyét dbi hodc dat stent ndi mach.
Vé& phuwong dién ndi khoa, thach thirc ndi bat
trong giai doan hau ghép la can bang gitra duy
tri e ché mién dich dé bao vé manh ghép va
dam bao kha néng tiép tuc hoa tri bd tro nhdm
kiém soat bénh hé thédng." Trwong hop bénh
nhi s& 4 minh hoa rd khé khan nay. Do mang da
hinh kiéu gen CYP3AS5 lién quan dén chuyén
héa nhanh, bénh nhi can st dung Tacrolimus
lidu cao hon théng thuweng dé dat ndng do diéu
tri."2 Tuy nhién, tinh trang (rc ché mién dich lam
tang nguy co nhiém trung co hoi, véi cac dot
viém phé quan phdi va tiéu chay nhiém khuén,
budc phai tri hodn tam thdi phac d6 hoa tri bd
tro bang Etoposid dwéng ubng. Diéu nay cho
thy sau ghép gan, diéu tri ung thw khéng chi
phu thudc vao kha nang loai bd triét d& khdi u
tai gan, ma con bj tadc dong b&i mire d6 dap trng
diéu tri trong bdi canh phai dung thuéc (rc ché
mién dich kéo dai.

Vé tién lwong xa, 3 bénh nhi séng én dinh
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déu co ty 1é hoai t&r u trén giai phau bénh dat
80% dén 90%. Nguorc lai, dién bién cla trwong
hop tlr vong & thang thr 10 (bénh nhi 4) cho
thdy vai trd cGa dac tinh sinh hoc khéi u va
sw can thiét cla ca thé hoa diéu tri. Bénh nhi
nay cé ty 1& hoai t& u thap (35%), phan anh
tinh trang dap &ng kém va&i hoda tri trwdc ghép.
Thém vao do, viéc bénh nhi mang da hinh kiéu
gen CYP3A5 chuyén héa nhanh doi hdi st
dung liéu Tacrolimus cao hon théng thuéng dé
dat ndng dd diéu tri. Diéu nay lam gia tdng nguy
co nhiém trung co hoi (viem phé quan phdi, tiéu
chay nhiém khuén), budc phai tri hodn phac dé
héa tri b tro Etoposid. Sw gian doan trong diéu
tri toan than Ia yéu té thuan loi dé bénh tién
trién va di can da tang. Qua dé cho thay, di vai
cac trevong hop cé dap trng md bénh hoc kém,
can cé sw phdi hop da chuyén khoa chat ché
nham can béng gia viéc duy tri mirc e ché
mién dich phu hop va dam bao liéu trinh hoa
tri sau ghép, tlr d6 han ché nguy co tai phat hé
thdng. Do d6, du ghép gan c6 thé loai bd triét
dé tén thwong tai gan, két qua lau dai van phu
thudc chi yéu vao sinh hoc khéi u, mirc dd dap
(rng v&i hoa tri va kha nang kiém soat bénh hé
théng sau ghép.'

Nghién ctru nay con nhiéu han ché, han ché
I&n nhét 1a thiét ké hoéi ctru mé ta loat ca voi cd
mau nhd, nén chwa thé dwa ra két luan cé tinh
khai quat hodc xac dinh cac yéu tb tién lwong
doc l1ap sau ghép gan. Thoi gian theo doi gilra
cac bénh nhi con chwa ddng nhat, dao dong
tr 10 dén 58 thang, trong khi danh gia két qua
ung thw hoc sau ghép can thoi gian theo dbi
dai hon. Ngoai ra, chi dinh ghép, ky thuat tai
tao mach mau, chién lwoc héa tri bd tro va diéu
chinh (rc ché mién dich déu duwoc ca thé hoa
theo tirng trwdng hop, 1am han ché kha nang
so sanh truc tiép gitra cac bénh nhi. Két qua
clia nghién ctu la kinh nghiém buwédc dau vé
tinh kha thi cta ghép gan tlr nguwdi hién séng
trong diéu tri u nguyén bao gan khong thé cét
bd triét can va can dwoc kiém ching thém

béng cac nghién ctru da trung tam véi ¢& mau
I&n hon va théi gian theo dbi dai hon.

V. KET LUAN

Két qua budc dau trén 4 bénh nhi cho thay
ghép gan tir ngudi hién séng la phwong phap
kha thi vé mét ky thuat dbi véi u nguyén bao
gan khéng con kha nang cat b triét can, can co
cac nghién ctvu tién clru véi c& mau 16n va thoi
gian theo d&i dai hon dé danh gia toan dién két
qua ung thw hoc.
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Summary

LIVING DONOR LIVER TRANSPLANTATION FOR PEDIATRIC
HEPATOBLASTOMA: INITIAL SINGLE-CENTER EXPERIENCE

This retrospective study describes four pediatric patients with hepatoblastoma who underwent
living donor liver transplantation (LDLT) at the National Children's Hospital between May 2021
and October 2024. The patients' ages ranged from 17 to 33 months old. Baseline liver function
was preserved, with PELD scores ranging from -7 to 1. The tumors were classified as POSTTEXT
IlI-IV or had recurred following previous hepatectomy, precluding complete surgical resection. All
patients received left liver lobe grafts from living related donors, with graft-to-recipient weight ratios
(GRWR) ranging from 1.6% to 2.6%. The surgical procedures necessitated individualized vascular
reconstruction due to anatomical complexity and small vessel calibers. Postoperatively, graft function
recovered favorably, and surgical complications were effectively managed via surgical or interventional
approaches. At a follow-up of 18 to 58 months, three patients remained alive and stable, whereas one
patient passed on 10 months post-transplantation due to tumor recurrence and multifocal metastasis.
These initial findings demonstrate the feasibility of LDLT in pediatric patients with hepatoblastoma;
however, further studies with larger sample sizes and longer follow-up durations are warranted.

Keywords: Pediatric liver transplantation, hepatoblastoma, living donor.
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