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Két qua phiu thuit ndi soi 16ng ngwe diéu tri u tuyén e
cO0 nhuoec co tai Bénh vién Quan y 103

The outcome of video-assisted thoracoscopic surgery for thymoma with
myasthenia gravis at 103 Military Hospital

Nguyén Truong Giang, Lé Viét Anh

Tém tat

Bénh vién Quan y 103

Muc tiéu: Nhan xét két qua clia phau thuat noi soi [6ng nguc diéu tri u tuyén Gc cé nhugc co tai

Bénh vién Quan y 103. Déi tuong va phuong phdp: 61 bénh nhan u tuyén c cb nhugc co, dugc phau
thudt noi soi [6ng nguc cat u va tuyén Uc tai Bénh vién Quan y 103 ti thang 10/2013 dén thang 5/2019.
Két qua: Ty 1&é bénh nhan c6 hiéu qua (khoi hoan toan va cai thién) sau phau thuat tang dan theo thoi
gian theo doi: 1 thang: 85,3%, 6 thang: 87,9%, > 1 nam: 94,3%. 02 trudng hgp tai phat u sau phau thuat
trén 1 nam (3,8%). Két luan: Phau thuat noi soi 16ng nguc diéu tri u tuyén Uc c6 nhugc co la phau thuat
c6 ty |é tai phat thap va c6 két qua tot.

Tir khod: Phau thuat ndi soi 16ng nguc, nhugc co, u tuyén .

Summary

Objective: To review the outcome of video-assisted thoracoscopic surgery for thymoma with
myasthenia gravis at 103 Military Hospital. Subject and method: 61 thymoma patients with myasthenia
gravis who underwent video-assisted thoracoscopic surgery thymectomy at 103 Military Hospital, from
October 2013 to May 2019 were included. Result. The rate of effective increases gradually with follow-up
time: 1 month: 85.3%, 6 months: 87.9%, > 1 year: 94.3%. 02 recurrent tumors after surgery over 1 year (3.8%).
Conclusion: Video-assisted thoracoscopic for thymoma with myasthenia gravis have low rate of recurrent

tumors and have good result.

Keywords: Video-assisted thoracoscopic surgery, myasthenia gravis, thymoma.

1. Dét van dé

U tuyén Uc la khéi u nguyén phat nam & trung
that trudc trén, chiém khoang 15% - 21,7% céac khéi
u trung that va 47% cac khoi u nam trong trung that
trudc, khoang 0,2% - 1,5% cula tat ca cac khéi u ac
tinh. Ty 1& mac nam/n(t thudng 1a 1/1, bénh nhugc
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03/2/2020
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co hién dién & khoang 30% - 50% cac bénh nhan u
tuyén Uc va ngugc lai chi c6 15% cac bénh nhan
nhugc co cé u tuyén Uc.

C6 nhiéu phuong phap phau thuat cit u va
tuyén Uc nhu: Phiu thuat qua dudng mé xuong Uc
kinh dién, phau thuat qua dudng c6, mé mé nguc
bén qua khoang mang phdi, dic biét gan day la cac
phuong phap can thiép téi thiéu nhu: Phau thuat
noi soi 16ng nguc hodc phau thuat l6ng nguc cé
video ho trg. Du la phuong phap nao thi mét yéu
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cau chung la phai cat dugc triét dé u, toan b tuyén
Uc va ldy dugc hét t6 chiic mé & trung that.

Viéc lua chon phuong phap phau thuat nao la
vO clung quan trong. MOi phuong phap déu cé
nhing uu va nhugc diém riéng. Cau héi dugc dat ra
la liéu phau thuat ndi soi 16ng nguc (PTNSLN) diéu
tri u tuyén Uc c6 nhugc co c6 dap tiing dugc yéu cau
chung la cat dugc triét dé u, tuyén Uic va mé & trung
that nhu mé m& hay khéng? Va két qua cha qua
trinh diéu tri d6 ra sao? Do d6 ching téi thuc hién
nghién cliu nay nham muc tiéu: Nhdn xét két qua
cua phau thuat ndi soi 16ng nguc diéu tri u tuyén uc
€6 nhuoc co'tai Bénh vién Quan y 103.

2. D6i tugng va phuong phap
2.1. Béi tugng

D6i tugng gém 61 bénh nhan u tuyén Uc co
nhugc co, dugc diéu tri bang phuong phap phau
thuat nédi soi long nguc, cd két qua mo bénh hoc sau
mo la u tuyén Uc tai Khoa Phau thuat Léng nguc -

Bénh vién Quan y 103 tir thang 10/2013 dén thang
5/2019.

2.2. Phuong phédp
Bénh nhan dugc PTNSLN cat u, tuyén Uc va td
chlic mé& trung that.

Theo doéi bénh nhan sau khi ra vién theo quy
trinh sau:

Thoi gian theo doi sau phau thuat: Sau phau
thuat 1 thang, 6 thang, trén 1 nam.

Co s danh gia két qua:

Tién trién cla cac triéu chiing nhugc co trén
lam sang, nhu cau dung thudc cta bénh nhan sau
phau thuat.

Tinh trang tai phat u: Dua trén két qua chup
phim c&t 16p vi tinh 16ng nguc (CLVTLN) kiém tra.

Phuaong phap thu thap thong tin:

Kham bénh truc tiép: Kham bénh nhan theo hen
tai Bénh vién Quan y 103 (c6 s6 kham bénh) bang
héi bénh, tham kham lam sang, chup phim CLVTLN
dé kiém tra.

Dién thoai, s dung phiéu kiém tra sau phau
thuat gui dén tiing bénh nhan dé thu thap thong tin
néu bénh nhan khéng co6 diéu kién dén bénh vién
dé kham lai truc tiép dugc.

Tiép nhan phim chup CLVTLN cla cac bénh
nhan gui vé (qua dudng buu dién, qua dién thoai)
lam tu liéu.

2.3. Cdc chi tiéu nghién cdu

S6 lugng cac bénh nhan theo déi dugc sau phau
thuat tai cac thoi diém.

K&t qua theo déi sau phau thuat tai cac thai diém.

Danh giad tinh trang tai phat u tuyén Uc sau
phau thuat: Chup lai phim CLVTLN kiém tra: C6 hay
khéng c6 tai phat u.

Danh gia muc d6 cai thién cla tinh trang nhugc
ca: Tinh trang nhugc co hién tai, tinh trang sau can
thiép, muic d6 thay déi tinh trang cla bénh nhan
theo tiéu chi cha Hiép hoi Nhugc co Hoa Ky
(Myasthenia Gravis Foundation of America - MGFA)
va tuong tu cac cach phan chia clia cac tac gia da
nghién cdu trudc day [7].

Bang 1. Tinh trang bénh nhan sau can thiép [7]

Khéi hoan toan Bé&nh nhan khéng 6 triéu ching cla nhugc co trong it nhat 1 nam va khéng diéu tri.
(CSR) Nhugc co trong thdai gian dé.
r e . Cac tiéu chi tuong tu nhu déi véi CSR ngoai trir viéc bénh nhan ti€ép tuc mot s6 hinh thic

Gidm liéu thuoc R A A s v A, . s

(PR) tri liéu cho nhugc ca. Bénh nhan dung thudc Uc ché cholinesterase dugc loai khdi danh
muc nay vi viéc st dung chiing cho thay su hién dién cia nhugc co.

Triéu ching Bénh nhan khéng ¢6 triéu chiing nhugc co nhung c6 yéu khi kiém tra stic co. C6 nghia la

tSi thi€u (MM) bénh nhan nhu nhém CSR hodc PR nhung cé yéu co khi kiém tra stic ca mét cach ki cang.

MM -0 Bé&nh nhan khéng diéu tri nhugc co it nhat 1 nam.

MM - 1 Bé&nh nhan tiép tuc nhan dugc cac hinh thic dc ché mién dich nhung khéng dung khang
cholinesterase hodc diéu tri triéu chiing khac.

MM - 2 Bé&nh nhan chi dung thuéc khang cholinesterase liéu thap.
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Tuic < 120mg pyridostigmine (mestinon)/ngay, trong it nhat 1 nam.

Bénh nhan dung thuéc khang cholinesterase, diéu tri triéu chiing hodc céc thudc Uc ché

MM -3 mién dich khac trong nam qua.
Bang 2. Muc d6 thay déi tinh trang ciia bénh nhan [7]
Cai thién Gidm déang ké céc triéu ching |am sang hodc gidm liéu thubc da diéu tri theo phéac

(I: Improved)

dé trudce dé.

Khong thay doi Khéng cé thay déi dang ké cac triéu ching lam sang hodc khéng gidm liéu thudc
(U: Unchanged) da diéu tri theo phac d6 truéc do.

Nédng hon Gia tdng dang ké cac triéu ching 1am sang hodc tang dang ké liéu thudc da diéu
(W: Worse) tri theo phac dé trudc do.

Tai dién nang hon
(E: Exacerbation)

Bénh nhan 8n dinh bénh hoan toan hoac gidm nhung sau dé lai phat trién vé lam
sang nang hon trudc.

T vong do nhugc co

(Deathth of MG)

Bénh nhan ti vong do nhugc co, bién chiing cta cac liéu phap diéu tri nhugc co
hoac trong vong 30 ngay sau khi cat tuyén Urc.

2.4. Xuly sé liéu

XU ly s6 liéu bang phan mém: SPSS version 23.0.

3. Két qua

Mot s6 dac diém lién quan dén ki thuat cha phau thuat ndi soi l6ng nguc diéu tri u tuyén c cé nhugc co
tai Bénh vién Quany 103.

Bang 3. Thay d8i tinh trang bénh tai c4c thoi diém

Thoi gian theo do6i
Tinh trang bénh Sau phau thuéat Sau phau thuéat Sau phau thuit
sau phau thuat 1 thang (n = 61) 6 thang (n = 58) trén 1 ndm (n =53)
n Tylé % n Ty lé % n Ty lé %

Khoi hoan toan 7 11,5 9 15,5 12 22,6
Cai thién 45 73,8 42 72,4 38 71,7
Khong thay déi 14,8 12,1 3 5,7
Nang hon 0 0 0 0
T vong 0 0 0 0

Nhén xét. Thoi gian theo doi cang dai thi ty & khéi bénh va cai thién cang cao. Nhat la sau 1 nam ty lé
khoi dat 22,6%, khéng thay déi con 5,7%.

Bang 4. Tai phat u sau phau thuét tai cac thai diém

Thgi gian theo doéi
T4i phat u Sau phau thuat Sau phau thuit Sau phau thuéat
1 thdng (n=61) 6 thang (n = 58) trén 1 nam (n =53)
n Ty lé % n Ty lé % n Ty lé %
Cé tdi phat 0 0 0 0 2 3,8
Khéng tai phat 61 100 58 100 51 96,2
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Téng 61 100 58 100 | 53 | 100

Nhén xét. C6 02 trudng hop tai phat u tai thai diém sau phau thuat trén 1 nam (3,8%). Day la 02 bénh
nhan tai phat u ra mang phéi.

Bang 5. Két qua sau phau thuat va thai gian bi bénh

Tinh trang bénh sau phau thuat Thoi gian bi bénh Téng
: T ) <1 théng <1ndm > 1 nam p
(> 1 nam, n=53)
n % n % n % n %
Khoi hoan toan 3 25,0 8 25,8 11 10,0 12 22,6
Cai thién 7 58,3 23 74,2 8 80,0 38 71,7
Khong thay déi 2 16,7 0 0 1 10 3 5,7 0,203°
Nang haon 0 0 0 0 0 0 0
T vong 0 0 0 0 0 0 0 0
Téng 12 100 317 100 10 100 53 100

b: Chi - Square test.
Nhén xét: Nhném bi bénh trén 1 nam c6 ty 1& khoi hoan toan thap hon so véi nhom bénh nhan cé thoi
gian bi bénh dudi 1 nam.

Bang 6. K&t qua sau phau thuit va nhém tudi

Tinh trang bénh sau ph&u thuét Nhém tudi Tén
(> 1 nam, n=53) <40 > 40 9 P
o n 2 10 12
Khéi hoan toan —
Ty lé % 22,2 22,7 22,6
L n 6 32 38
Cai thién —
Ty lé % 66,7 72,7 71,7 b
0,738
A n 1 2 3
Khéng thay doi —
Ty lé % 1,1 4,5 57
. n 9 44 53
Tong —
Ty lé % 100 100 100

b: Chi - Square test.
Nhén xét: Tinh trang bénh nhan sau phdu thuat & cdc nhém tudi la tuong duong nhau, su khéac biét
khong c6 y nghia thong ké véi p>0,05.

Bang 7. Két qua sau phau thuat va gigi

Tinh trang bénh sau phau thuat Gi6i tinh .
- Téng o]
(> 1 ndm, n=53) Nam NG
R . n 7 5 12 0,739°
Khoi hoan toan —
Ty lé % 25 20 22,6
2: pia n 20 18 38
Cai thién —
Ty lé % 71,4 72 71,7
Khong thay doi n 1 2 3
Tylé% 3,6 8,0 5,7
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n 28

25 53

Téng

Ty 1& % 100

100 100

b: Chi - Square test.

Nhén xét. Ty |é khoi va cai thién & nam va nir tuong duong nhau. Khong cé mai lién quan gitra két qua

sau phau thuat va gidgi tinh véi p>0,05.

Bang 8. K&t qué sau phau thuat va tinh trang nhugc co truéc phau thuat

Tinh trang bénh sau phau thujt Tinh trang nhugc co R
< Téng p
(> 1 nam, n=53) | A
2ir s . n 5 7 12
Khoi hoan toan —
Ty lé % 55,6 15,9 22,6
2t alia n 4 34 38
Cai thién —
Ty lé % 44,4 77,3 71,7 b
0,031
. n 0 3 3
Khéng thay doi —
Ty 18 % 0 6,8 5,7
B n 9 44 53
Tong —
Ty 1é % 100 100 100

b: Chi - Square test

Nhugc co nhém | cé ty 1é khoi (55,6%) cao hon
so vgi nhém IIA (15,9%). Su khac biét nay cé y nghia
théng ké véi p<0,05.

4. Ban luédn

4.1. Panh gia két qua sau phau thuat ndi soi
16ng nguc diéu tri u tuyén dc cé nhuoc co

Két qua ctia PTNSLN d6i v6i bénh u tuyén tc
cé nhugc co dugc danh gia toan dién khi c6 diéu
kién theo doi bénh nhan trong khodng thdgi gian
nhat dinh, nham danh gia su cai thién cla cac triéu
chiing nhugc co trén lam sang, tinh trang tai phat u
sau phau thuat. Ba c6 nhiéu bao cao vé két qua theo
do6i xa sau phau thuat cta PTNSLN d6i véi bénh u
tuyén Uc. Tuy theo tling nghién cdu thi thoi gian
theo doéi cac tac gia dua ra cling cé nhiéu két qua
khac nhau.

Trong nghién ctu cla chung téi vdi ty |é theo
d6i bénh nhan sau phau thuat kha cao, véi gan
100% cac bénh nhan theo déi dugc sau phau thuat
mot thang va sau thang, sau dé giam dan theo cac
thai diém mot nam, cac bénh nhan déu c6 du théng
tin. Diéu nay trén thuc té nghién clu va theo doi

bénh nhan ching téi nhan thay cé nhiing li do sau:
Thi nhat, c6 thé do bénh nhan sau phau thuat, nhat
la sau khi tai kham lan mét tai thai diém moét thang
c6 két qua tét, sau d6 bénh nhan thuong cé tam li
chu quan, it tuan thu lich kham hoan toan, tham chi
c6 bénh nhan bo diéu tri. Tha hai, 6 bénh nhan van
diéu tri theo tu van nhung khéng co diéu kién
xudng tai kham truc ti€p va chup phim dugc.

Qua két qua ti Bang 3 dén Bang 8 chung toi
nhan thay:

Khong cé bénh nhan nao cé dién bién ndng
hon hay t&f vong trong thgi gian theo déi, cdc bénh
nhan déu thay co6 su giam nhém nhugc cag, cé nghia
la cac triéu ching nhugc co da dugc cai thién va tot
dan theo thoi gian. Do 1a ty 1é cac bénh nhan khoi
hoan toan tang dan theo thgi gian theo doi, thoi
gian theo déi cang dai thi ty Ié khéi bénh va cai
thién cang cao, nhat la sau mét nam ty lé khoi dat
22,6%, khong thay d6i chi con 5,7% (Bang 3). Ty lé
nay cing phu hgp véi nghién clu cla tac gid
Agasthian T (2010) véi 74 (62%) giam triéu ching,
21% gidm hoan toan va khéng dung thudc, 42%
gidam liéu thuéc, 18% gidm triéu ching véi liéu
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thu6c nhu cd, 14% cai thién nhung phai dung thudc
nhiéu hon trudc, 5% khong cai thién [3]. Tuy nhién
néu so sanh véi tac gid Yu L (2012) thi ty 1é cla
chuiing téi c6 thap hon khi tac gia nghién ciu trén 67
bénh nhan thi ty Ié khoi hoan toan la 19 bénh nhan
(28,3%) [10]. Cing qua Bang 3 thi thay nhiing bénh
nhan co thai gian diéu tri sau phau thuat 1 thang: Ty
[é c6 hiéu qua sau phau thuat chiém ty |é 85,2%,
khong c6 hiéu qua sau phau thuat chiém ty lé
14,8%, két qua sau phau thuat tir sau mot nam: Ty [é
bénh nhan c6 hiéu qua sau phau thuat la 94,3%. Day
cing la moét két qua phu hgp véi nhan dinh cla
nhiéu tac gia, véi thai gian sau phau thuat cé lién
quan dén két qua diéu tri: Thoi gian sau phau thuat
cang dai thi ty 1é bénh nhan thuyén gidam hoan toan
6n dinh hay ty I& bénh nhan c6 hiéu qua sau phau
thuat cang cao.

Chung t6i c6 01 bénh nhan ti vong nhung
khéng do nguyén nhan bénh, ma do nguyén nhan
khac sau thai diém tai kham 6 thang; 1a bénh nhan
n{ gidi, nhugc cd nhém |t vong do tai nan giao
théng. Con lai cac bénh nhan nhugc co déu cé su cai
thién ro rét tinh trang theo thai gian.

C6 02 bénh nhan ¢6 hién tugng tai phat u ra
mang phai, déu trén thai diém sau mot nam diéu tri,
tai chd tuyén Uc thi binh thuong; trong d6 cé moét
bénh nhan cé diéu tri xa va hoa chat nhung khong
tuan thu dang, db phac d6 va ty y bo diéu tri, bénh
nhan con lai thi bo, khéng diéu tri gi thém, ca 02
bénh nhan déu dugc ching t6i dong vién vao vién
diéu tri tiép. Cac tac gid trén thé gidi cing da co
nhiing bao cdo vé su tai phat u sau phau thuat, tac
gid Chao YK (2015) v&i 77 bénh nhan dugc PTNSLN &
giai doan Masaoka | - Il thi sau 53 thang theo doéi cé
nam bénh nhan tai phat u, trong dé cling khong cé
bao cao trudng hop nao tai phat tai chd ma cé bon
bénh nhan tai phat sang mang phdi, mét bénh nhan
tai phat dén mang tim [4]. Tac gid Agasthian T thi
sau 4 nam c6 hai bénh nhan tai phat tai chd (moét
bénh nhan giai doan I, u 4,6cm; mét bénh nhan giai
doan Il, u 5,5cm) va mot bénh nhan & giai doan IV bi
tai phat sang mang phdi [3]. Ngoai ra con nhiéu bao
cédo nira vé ty lé tai phat u: Manoly | (2014): 1/17
bénh nhan [8].
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4.2. Cdc yéu té lién quan dén két qué sau phau
thudt néi soi 16ng nguc diéu tri u tuyén dc cé
nhuoc co

Lién quan gida két qua phau thuat vdi thoi gian
mdc bénh

Qua Bang 5 chung t6i thdy nhém bénh nhan
bi bénh trén mot nam cé ty 1é khoi hoan toan thap
hon so v6i nhém bénh nhan cé thagi gian bi bénh
dudi mét nam va khéng cé su lién quan gilra két qua
phau thuat véi thoi gian mac bénh. Nhan dinh nay
phu hgp véi y kién clia cac tac gia nhu Mai Van Vién
[2], Nguyén Héng Hién [1], Ozdemir N (2003) [9],
Kumar N (2011) [6].

Lién quan gilGa két qua phdu thudt véi nhom
tudi

Tudi cling dugc coi la mot yéu té lién quan
dén két qua phau thuat. Cac tac gid cho nhiéu cach
phan chia nhom tudi khac nhau, c6 nhing nghién
cliu dé xuat két qua sau phau thuat tét dudi 40 tudi,
¢6 nhiing dé xuat cho rang tudi sau phau thuat két
qua tét dudi 50 tudi [5]. Tudi cang tré thi két qua
phau thuat cang tot (tan suat cac bénh nhan dat két
qua tot gidm dan theo tudi). Qua bang 6 thi tinh
trang bénh nhan sau phau thuat & cac nhom tudi la
tuong duong nhau, su khac biét khéng cé y nghia
théng ké véi p>0,05.

Lién quan giiia két qua phau thut vdi gidi tinh

Anh hudng cta gidi tinh dén két qua sau phau
thuat cling dugc nhiéu nghién cliu dé cap tdi, tuy
cac két luan con khac nhau vé anh hudng cla gigi
tinh t6i két qua sau phau thuat, nhung nhiéu nghién
ctu cho rang két qua sau phau thuat tét hon véi cac
bénh nhan ni. S6 liéu & Bang 7 c6 nhac dén ty |é
khoi va cai thién & nam va n{r tuong duong nhau.
Khong c6 mai lién quan gitra két qua sau phau thuat
va gidi tinh vé&i p>0,05.

Lién quan giGa két qud phdu thuat vdi tinh
trang nhuoc co trudc phau thuat

Mot s6 tac gid nhan xét rang khong cé su lién
quan gila tinh trang nhugc co truéc phau thuat va
két qua phau thuat nhu Mai Van Vién (2004) [2], El -
Medany Y (2003) [5]. Con trong nghién clu cua
ching t6i theo Bang 8 thi déi vai cac bénh nhan
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nhugc ca nhdm | o ty Ié khoi (55,6%) cao hon so vai
nhom 1A (15,9%). Su khac biét nay c6 y nghia théng
ké vGi p<0,05. K&t qua nay cua ching t6i phu hop
vGi két qua clla mot so tac gid khi cho rang bénh
nhan cé tinh trang nhugc co trudc phau thuat nhe
thi kha nang phuc héi sau phau thuat nhanh hon, ty
[é bénh nhan c6 hiéu qua sau phau thuat cao hon
nhu: Ozdemir N (2003) [9], Kumar N (2011) [6].

5. Két luan

PTNSLN diéu tri u tuyén Gc cé nhugc co la phau
thuat cé ty |é tai phat thap, két qua tot.
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