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TOÁM TÙÆT
U lympho aác tñnh laâ loaåi bïånh lyá thûúâng gùåp trong nhoám bïånh huyïët hoåc aác tñnh úã ngûúâi lúán,

bao göìm: u lympho aác tñnh khöng Hodgkin vaâ u lympho aác tñnh Hodgkin. Phûúng phaáp àiïìu trõ
bïånh tuây thuöåc giai àoaån bïånh, loaåi mö bïånh hoåc, võ trñ töín thûúng, thïí traång ngûúâi bïånh. Caác
phûúng phaáp àiïìu trõ bao göìm: hoáa trõ, xaå trõ, àiïìu trõ àñch, àiïìu trõ miïîn dõch, àiïìu trõ miïîn dõch
phoáng xaå... Ngaây nay coá nhiïìu tiïën böå trong chêín àoaán vaâ àiïìu trõ bïånh lymphoma tûâ àoá àaä mang laåi
hiïåu quaã àiïìu trõ bïånh cao hún àùåc biïåt laâ àiïìu trõ àñch vaâ àiïìu trõ miïîn dõch. Phûúng phaáp àiïìu trõ
àñch bïånh lymphoma àaä àûúåc aáp duång taåi Viïåt Nam trong hún möåt thêåp niïn vûâa qua, vaâ phûúng
phaáp àiïìu trõ miïîn dõch àaä àûúåc aáp duång tûâ 2016 taåi Bïånh viïån Baåch Mai vaâ bûúác àêìu cho thêëy hiïåu
quaã vaâ an toaân vaâ nêng cao chêët lûúång cuöåc söëng cuãa ngûúâi bïånh.

Tûâ khoáa: bïånh lymphoma, àiïìu trõ àñch, àiïìu trõ miïîn dõch

TARGET TREATMENT AND IMMUNE THERAPY OF LYMPHOMA. Mai Trong Khoa . Le Nhan Tuan. Pham Cam Phuong . Nguyen Huy Binh . Thieu Thi Hang

ABSTRACT
Malignant lymphoma is a common disease in the group of hematological malignancies in adults,

including: non-Hodgkin lymphoma and Hodgkin lymphoma. The method of treatment depends on
the stage of the disease, the type of histopathology, the location of the lesion, and the patient’s
condition. Treatment methods include: chemotherapy, radiation therapy, targeted therapy,
immunotherapy, radioimmunotherapy... Today there are many advances in the diagnosis and treatment
of lymphoma since then. higher efficiency in disease treatment, especially in targeted therapy and
immunotherapy. Targeted lymphoma treatment has been applied in Vietnam for more than a decade,
and immunotherapy has been applied since 2016 at Bach Mai Hospital and initially showed efficacy
and safety. and improve the patient’s quality of life.
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1. ÀAÅI CÛÚNG
U lympho aác tñnh laâ loaåi bïånh lyá thûúâng gùåp trong nhoám bïånh huyïët hoåc aác tñnh úã ngûúâi lúán,

bao göìm: u lympho aác tñnh khöng Hodgkin vaâ u lympho aác tñnh Hodgkin. U lymphö aác tñnh khöng
Hodgkin thûúâng gùåp hún vaâ nhiïìu gêëp nùm lêìn u lymphö aác tñnh Hodgkin.

U lympho aác tñnh khöng Hodgkin àûáng thûá 11 vïì tyã lïå múái mùæc. Theo GLOBOCAN 2018, trïn
thïë giúái coá 509.590 trûúâng húåp múái mùæc (chiïëm 5,7%) vaâ 248.724 trûúâng húåp tûã vong (chiïëm
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2,6%). Taåi Viïåt Nam, coá 3.508 trûúâng húåp múái mùæc (chiïëm 2,28%) vaâ 2.137 trûúâng húåp tûã vong
(chiïëm 1,97%), àûáng haâng thûá 14 trong caác loaåi ung thû. Bïånh gùåp úã nam nhiïìu hún nûä. Tyã lïå mùæc
bïånh cao úã caác nhoám tuöíi 35-40 vaâ 50-55, tuöíi trung bònh 50-60 tuöíi; haâng nùm coá khoaãng 731
trûúâng húåp u lympho Hodgkin múái mùæc (0,47%) vaâ 339 trûúâng húåp tûã vong (0,31%).

Àiïìu trõ bïånh lymphoma tuyâ thuöåc vaâo giai àoaån bïånh, höåi chûáng B vaâ loaåi mö bïånh hoåc...
Phûúng phaáp àiïìu trõ laâ kïët húåp àa phûúng thûác, biïån phaáp chuã yïëu laâ bùçng liïåu phaáp toaân thên nhû
hoáa trõ kïët húåp àiïìu trõ àñch, gheáp tïë baâo göëc..., àiïìu trõ taåi chöî taåi vuâng nhû xaå trõ, phêîu thuêåt... àöìng
thúâi hiïån nay kïët húåp phûúng phaáp àiïìu trõ múái nhû àiïìu trõ miïîn dõch, miïîn dõch phoáng xaå... mang
laåi hiïåu quaã cao hún àùåc biïåt trong trûúâng húåp bïånh töìn taåi dai dùèng hoùåc taái phaát vúái caác phûúng
phaáp àiïìu trõ khaác.

2. LIÏåU PHAÁP ÀIÏÌU TRÕ ÀÑCH VAÂ ÀIÏÌU TRÕ MIÏÎN DÕCH
Liïåu phaáp àiïìu trõ àñch vaâ àiïìu trõ miïîn dõch vúái cú chïë tiïu diïåt tïë baâo u thöng qua taác àöång caác

àñch tïë baâo hay giuáp tùng cûúâng khaã nùng phaát hiïån vaâ nhêån diïån tïë baâo u cuãa hïå thöëng tïë baâo miïîn
dõch cú thïí àïí tiïu diïåt caác tïë baâo lymphoma, laâm giaãm sûå phaát triïín cuãa caác tïë baâo naây, gêy chïët tïë
baâo theo chûúng trònh...

2.1. Àiïìu trõ àñch (Targeted Therapy)
Àiïìu trõ àñch (liïåu phaáp nhùæm àñch phên tûã, liïåu phaáp nhùæm truáng àñch) laâ duâng caác chêët àïí ngùn

chùån sûå phaát triïín cuãa tïë baâo ung thû bùçng caách taác àöång vaâo caác phên tûã àùåc hiïåu (caác àñch phên tûã
- molecular targets), cêìn thiïët cho quaá trònh sinh ung thû vaâ phaát triïín khöëi u. Àiïìu trõ àñch coá thïí taác
àöång vaâo caác thuå thïí nùçm trïn maâng tïë baâo hoùåc trong maâng tïë baâo. Àêy laâ phûúng phaáp àiïìu trõ caá
thïí hoáa, chuyïn biïåt cho tûâng bïånh nhên, laâ phûúng phaáp àiïìu trõ hiïåu quaã maâ ñt aãnh hûúãng àïën caác
cú quan laânh. Coá hai nhoám chñnh trong àiïìu trõ àñch laâ caác khaáng thïí àún doâng (monoclonal antibodies)
vaâ caác phên tûã nhoã (small molecules).

2.1.1. Khaáng thïí àún doâng
Khaáng thïí àún doâng laâ khaáng thïí do möåt doâng (clone) tïë baâo B saãn xuêët ra khaáng laåi möåt quyïët

àõnh khaáng nguyïn (epitope) duy nhêët. Khaáng nguyïn laâ nhûäng phên tûã laå khi vaâo cú thïí coá khaã
nùng kñch thñch cú thïí sinh àaáp ûáng miïîn dõch àùåc hiïåu chöëng laåi chuáng. Cú chïë taác àöång cuãa khaáng
thïí àún doâng trong bïånh ung thû: Khi khaáng thïí àún doâng gùæn vaâo thuå thïí nùçm ngoaâi maâng tïë baâo
ung thû thò laâm cho tïë baâo ung thû dïî bõ nhêån diïån vaâ tiïu diïåt búãi hïå thöëng miïîn dõch thöng qua cú
chïë gêy àöåc tïë baâo phuå thuöåc khaáng thïí, gêy àöåc tïë baâo phuå thuöåc böí thïí, ngùn chùån vaâ ûác chïë quaá
trònh phaát triïín tïë baâo, hònh thaânh caác maåch maáu múái.

Caác thuöëc daång khaáng thïí àún doâng khaáng thuå thïí àùåc hiïåu trïn tïë baâo bïånh lymphoma àa söë seä
gêy chïët tïë baâo theo 3 cú chïë: gêy ly giaãi tïë baâo lymphoma theo cú chïë àöåc tïë baâo phuå thuöåc böí thïí
taåo phûác húåp têën cöng maâng; gêy chïët tïë baâo lymphoma theo cú chïë gêy àöåc tïë baâo phuå thuöåc khaáng
thïí vaâ gêy chïët tïë baâo theo chûúng trònh (Apoptosis) vúái caác thuöëc nhû sau:

a. Khaáng thïí khaáng CD20
- Rituximab (Rituxan, Mabthera…), Obinutuzumab (Gazyva), Ofatumumab (Arzerra): laâ khaáng

thïí àún doâng khaáng CD20 trïn bïì mùåt tïë baâo lympho B (trong lymphoma tïë baâo B).
- Möåt söë nghiïn cûáu:
+ Nghiïn cûáu lêm saâng ngêîu nhiïn pha III GELAL NH-98.5 theo doäi sau 10 nùm trïn 399 bïånh

nhên tûâ 60-80 tuöíi, toaân traång töët PS 0-2, bõ u lympho aác tñnh khöng Hodgkin tïë baâo B lúán lan toãa,
chia 2 nhoám. Nhoám A: àiïìu trõ hoáa chêët phaác àöì CHOP-Rituximab chu kyâ 3 tuêìn x 8 chu kyâ. Nhoám
B: àiïìu trõ phaác àöì CHOP chu kyâ 3 tuêìn x 8 chu kyâ. Kïët quaã cuãa nghiïn cûáu naây cho thêëy, coá sûå khaác
biïåt coá yá nghôa thöëng kï vïì trung võ söëng coân toaân böå giûäa 2 nhoám laâ 8,4 nùm so vúái 3,5 nùm
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(p<0,001), trung võ thúâi gian söëng bïånh khöng tiïën triïín  laâ 4,8 nùm so vúái 1,2 nùm, p<0,0001).
+ Nghiïn cûáu ngêîu nhiïn àa trung têm MInT theo doäi sau 6 nùm trïn 823 bïånh nhên u lympho

aác tñnh khöng Hodgkin tïë baâo B lúán lan toãa chûa àiïìu trõ trûúác àoá, 18-60 tuöíi, nguy cú thêëp (IPI 0-
1), giai àoaån II-IV, coá u, haåch lúán, chia thaânh 2 nhoám, nhoám 1: àiïìu trõ 6 chu kyâ hoáa chêët tûúng tûå
CHOP kïët húåp rituximab vaâ xaå trõ 30-40 Gy (haåch lúán); nhoám 2: àiïìu trõ 6 chu kyâ hoáa chêët tûúng tûå
CHOP vaâ xaå trõ 30-40 Gy (haåch lúán). Kïët quaã nghiïn cûáu thúâi àiïím sau 6 nùm cho thêëy coá sûå khaác
biïåt coá yá nghôa thöëng kïë vïì thúâi gian söëng bïånh khöng tiïën triïín laâ 74,3% so vúái 55,8% (p<0,0001),
tyã lïå söëng thïm toaân böå sau 6 nùm àaåt 90,1% so vúái 80% (p<0,001), nghiïn cûáu naây cuäng cho thêëy
àöåc tñnh mûác àöå 3-4 vïì huyïët hoåc, tiïu hoáa, nhiïîm truâng vaâ trïn thêìn kinh trung ûúng úã 2 nhoám trïn
khöng coá sûå khaác biïåt.

+ Nghiïn cûáu PRIMA trïn 1217 bïånh nhên u lympho aác tñnh khöng Hodgkin thïí nang úã àöëi
tûúång bïånh nhên àaä àûúåc àiïìu trõ hoáa chêët têën cöng trûúác àoá vúái phaác àöì coá sûã duång rituximab sau
àoá phên böë ngêîu nhiïn thaânh 2 nhoám, nhoám A: àiïìu trõ duy trò rituximab liïìu 375 mg/m2 1 lêìn, chu
kyâ 8 tuêìn trong 2 nùm liïn tuåc; nhoám B: quan saát. Kïët quaã cho thêëy nhoám àiïìu trõ duy trò rituximab
keáo daâi thúâi gian söëng bïånh khöng tiïën triïín úã thúâi àiïím sau 4 nùm laâ 64% so vúái nhoám chó quan saát
laâ 33% (p<0,0001), nghiïm cûáu cuäng cho thêëy àiïìu trõ duy trò rituximab úã nhoám nghiïn cûáu giuáp
keáo daâi thúâi gian cêìn àïën liïåu phaáp chöëng lymphoma tiïëp theo (p<0.001), tuy nhiïn trong nghiïn
cûáu naây cuäng cho thêëy khöng coá sûå khaác biïåt vïì thúâi gian söëng thïm toaân böå giûäa 2 nhoám.

- Chó àõnh: àiïìu trõ bûúác 1 vaâ bûúác 2 cho bïånh nhên u lympho khöng Hodgkin tïë baâo B, CD 20
dûúng tñnh.

+ Duâng kïët húåp vúái caác phaác àöì hoáa chêët
+ Àiïìu trõ duy trò: trûúâng húåp u lympho khöng Hodgkin thïí nang, tïë baâo B, CD 20 dûúng tñnh,

duy trò liïn tuåc 2 nùm sau liïåu trònh hoáa trõ têën cöng.
+ Bïånh Hodgkin thïí mö bïånh hoåc giaâu lympho baâo, coá CD20 + taái phaát, töìn taåi dai dùèng sau

àiïìu trõ hoáa chêët, gheáp tïë baâo göëc tûå thên.
b. Khaáng thïí khaáng CD52
- Alemtuzumab (Campath, MabCampath): laâ khaáng thïí àún doâng khaáng CD52 trïn bïì mùåt tïë

baâo lymphoma.
+ Chó àõnh: àiïìu trõ bïånh baåch cêìu lympho maån tñnh doâng B, u lympho khöng Hodgkin tïë baâo T

úã da, möåt söë lymphoma khöng Hodgkin doâng tïë baâo T coá CD52 dûúng tñnh tuy nhiïn hiïån taåi FDA
chó chêëp thuêån cho àiïìu trõ bïånh baåch cêìu lympho maån tñnh doâng B

+ Liïìu duâng: 30 mg/ngaây, 3 lêìn/ tuêìn x 12 tuêìn.
c. Khaáng thïí khaáng CD22
- Erpratuzumab: khaáng CD22, àang tiïën haânh caác nghiïn cûáu pha II trïn u lymho khöng Hodgkin

taái phaát/dai dùèng.
- Inotuzumab ozogamicin: khaáng CD22 kïët húåp khaáng sinh khaáng khöëi u (Calicheamicin).
+ Nghiïn cûáu trïn bïånh nhên lymphoma thïí nang, thïí tïë baâo B lúán lan toãa taái phaát/dai dùèng vúái

tyã lïå àaáp ûáng laâ 88% úã thïí nang vaâ 71% úã thïí B lúán lan toãa.
d. Khaáng thïí khaáng CD30
- Brentuximab vedotin: laâ khaáng thïí àún doâng khaáng CD30
+ Chó àõnh: àiïìu trõ bïånh u lympho khöng hogdkin thïí bêët thuåc saãn (anaplastic large cell

lymphoma) hoùåc möåt söë thïí lymphoma doâng T coá CD30 dûúng tñnh; àiïìu trõ bïånh Hodgkin coá
CD30 dûúng tñnh.
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+ Liïìu duâng 1,8 mg/kg möîi 3 tuêìn, töíng 16 chu kyâ
2.1.2. Nhoám thuöëc phên tûã nhoã
Caác thuöëc phên tûã nhoã laâ caác thuöëc taác àöång bïn trong maâng tïë baâo, thûúâng coá àuöi laâ “ib”.

Protein kinase laâ nhoám enzyme coá khaã nùng biïën àöíi protein khaác bùçng caách gùæn thïm göëc phosphate
tûâ phên tûã ATP (Adenosine triphosphate) sang protein àoá. Tuây thuöåc võ trñ acid amin àûúåc gùæn göëc
phosphate maâ protein kinase àûúåc phên loaåi thaânh caác nhoám nhoã hún nhû tyrosine kinase hay
serine/threonine kinase. Trong àiïìu trõ bïånh Lymphoma, hiïån nay coá möåt söë thuöëc phên tûã nhoã àang
àûúåc ûáng duång àiïìu trõ nhû sau:

a. Ibrutinib (Imbruvica)
- Laâ thuöëc phên tûã nhoã coá taác duång ûác chïë receptor cuãa tïë baâo baåch cêìu lympho B. Chó àõnh:
+ Baåch cêìu kinh doâng lympho, U lympho lympho baâo nhoã (SLL): 420 mg uöëng liïn tuåc haâng

ngaây
+ Mantle Cell Lymphoma, u lympho vuâng ròa: liïìu khuyïën caáo 560 mg uöëng liïn tuåc haâng ngaây
+ Waldenstrom IgM: 420 mg uöëng liïn tuåc haâng ngaây, coá thïí duâng phöëi húåp vúái khaáng thïí

khaáng CD20 (rituximab).
b.  Idelalisib (Zydelig). Chó àõnh:
+ Baåch cêìu kinh doâng lympho (CLL)
+ U lympho khöng Hodgkin tïë baâo B thïí nang
+ U lympho lympho baâo nhoã (SLL)
- Liïìu khuyïën caáo 150 mg x 2 lêìn/ngaây, coá thïí giaãm liïìu xuöëng 100 mg x 2 lêìn/ngaây nïëu àöåc

tñnh trïn gan.
2.2. Àiïìu trõ miïîn dõch phoáng xaå (Radioimmunotherapy- RIT)
Àiïìu trõ miïîn dõch phoáng xaå laâ phûúng phaáp sûã duång khaáng thïí àún doâng àaä àûúåc àaánh dêëu

àöìng võ phoáng xaå phaát tia beta (ê) hoùåc alpha (aá) àïí gùæn àùåc hiïåu vaâo khaáng nguyïn (nùçm trïn bïì
mùåt tïë baâo ung thû). Caác àöìng võ phoáng xaå coá mûác nùng lûúång bûác xaå thêëp vaâ khaã nùng àêm xuyïn
ngùæn (vaâi milimet trong töí chûác) nïn caác tïë baâo ung thû àûúåc nhêån liïìu bûác xaå cao nhêët vaâ baão vïå töëi
àa caác tïë baâo laânh xung quanh. Nùm 2002 khaáng thïí àún doâng àêìu tiïn gùæn àöìng võ phoáng xaå laâ
Ibritumomab tiuxetan gùæn vúái 111In hoùåc 90Y (Zevalin) àûúåc FDA chêëp thuêån trong àiïìu trõ u
lympho aác tñnh khöng Hodgkin tïë baâo B àaä khaáng vúái caác phûúng phaáp àiïìu trõ trûúác àoá. Nùm 2003
khaáng thïí àún doâng thûá 2 laâ Tositumomab gùæn vúái 131I (Bexxar) cuäng àûúåc FDA chêëp thuêån cho
àiïìu trõ u lympho aác tñnh khöng Hodgkin àaä khaáng vúái Rituximab vaâ hoáa chêët.

Chó àõnh: àiïìu trõ cho caác bïånh nhên u lympho khöng Hodgkin tïë baâo B, CD 20 dûúng tñnh
khaáng trõ hoùåc taái phaát dai dùèng sau àiïìu trõ.

2.2.1. Àiïìu trõ miïîn dõch (Immunotherapy)
Caác tïë baâo thuöåc hïå thöëng miïîn dõch bònh thûúâng luön àûúåc ngùn caãn têën cöng laåi caác tïë baâo

khoãe maånh cuãa cú thïí vaâ têën cöng tiïu diïåt tïë baâo laå bùçng àiïím kiïím soaát miïîn dõch. Tïë baâo ung thû
(tïë baâo laå) taác àöång vaâo àiïím kiïím soaát miïîn dõch giuáp tïë baâo traánh khoãi sûå nhêån diïån têën cöng cuãa
hïå miïîn dõch do àoá khöng bõ tiïu diïåt búãi hïå thöëng miïîn dõch cuãa cú thïí.

Vaâo nhûäng nùm 1990, nhoám nghiïn cûáu cuãa Allison phaát hiïån möåt protein coá tïn laâ CTLA-4, coá
vai troâ nhû möåt caái phanh khöng cho tïë baâo T têën cöng caác tïë baâo ung thû. Allison àûa ra möåt thuêåt



Journal of Science - Hong Bang International University ISSN: 2615-9686

21Taåp chñ KHOA HOÅC - Trûúâng Àaåi hoåc Quöëc tïë Höìng Baâng, Söë Àùåc biïåt 12/2022

ngûä múái laâ “checkpoint inhibitor” hay “àiïím ûác chïë” àïí mö taã hiïån tûúång naây. Nùm 1992, nhoám
cuãa Hanjo phaát hiïån möåt protein khaác cuäng coá chûác nùng nhû CTLA-4 vaâ àùåt tïn cho noá laâ PD-1
(viïët tùæt tûâ chûä programmed cell death). Trong cú thïí bònh thûúâng thò CTLA-4 vaâ PD-1 seä gùæn vúái
caác protein trïn tïë baâo trònh diïån khaáng nguyïn (Antigen presenting cell -APC), giuáp tïë baâo T
khöng têën cöng caác tïë baâo bònh thûúâng, traánh gêy ra bïånh tûå miïîn. Ngoaâi ra, trïn bïì mùåt tïë baâo ung
thû coá PD-L1 coá khaã nùng gùæn vúái PD-1 trïn tïë baâo T, laâm cho tïë baâo T bõ ûác chïë nhiïìu hún, giuáp tïë
baâo ung thû tröën thoaát hïå thöëng miïîn dõch. Sûã duång khaáng thïí àún doâng giuáp giaãi phoáng caác “àiïím
ûác chïë” CTLA-4 vaâ PD-1, cuäng nhû giaãi phoáng sûå kïët húåp giûäa PD-1 vaâ PD-L1, tûâ àoá tïë baâo T tùng
khaã nùng tiïu diïåt caác tïë baâo ung thû. Àiïìu trõ miïîn dõch laâ taác àöång giaán tiïëp, tùng cûúâng khaã nùng
cuãa hïå thöëng miïîn dõch, giuáp tiïu diïåt khöëi u.

a. Pembrolizumab (Keytruda): tiïu diïåt tïë baâo ung thû theo cú chïë miïîn dõch bùçng caách ûác chïë
con àûúâng PD-1 do àoá laâm tùng phaãn ûáng miïîn dõch tûå nhiïn cuãa cú thïí àöëi vúái tïë baâo ung thû, tùng
khaã nùng nhêån diïån vaâ tiïu diïåt tïë baâo ung thû búãi caác tïë baâo miïîn dõch cuãa cú thïí. . Chó àõnh:

+ Àiïìu trõ bïånh Hogkin typ kinh àiïín (cHL) töìn taåi dai dùèng hoùåc taái phaát vúái tûâ trïn 3 phaác àöì
hoáa chêët trûúác àoá.

+ Àiïìu trõ u lympho tïë baâo B lúán nguyïn phaát taåi trung thêët töìn taåi dai dùèng hoùåc taái phaát vúái tûâ
2 phaác àöì hoáa chêët trûúác àoá. Liïìu duâng: truyïìn 200 mg möîi 3 tuêìn cho túái khi bïånh tiïën triïín, àöåc tñnh khöng chêëp nhêån
hoùåc keáo daâi 24 thaáng bïånh khöng tiïën triïín.

b. Nivolumab (Opdivo): laâ khaáng thïí àún doâng ûác chïë receptor PD-1 (human programmed
death receptor-1). Chó àõnh: Àiïìu trõ bïånh Hogkin typ kinh àiïín (cHL) taái phaát hoùåc tiïën triïín sau gheáp tïë baâo
göëc tûå thên vaâ sau àiïìu trõ khaáng thïí khaáng CD30 - brentuximab vedotin taái phaát vúái tûâ 3 phaác àöì
hoáa chêët trûúác àoá.. Liïìu duâng: truyïìn tônh maåch 240 mg möîi 2 tuêìn hoùåc 480 mg möîi 4 tuêìn trong 30 phuát duâng
liïn tuåc cho túái khi bïånh tiïën triïín hoùåc àöåc tñnh khöng chêëp nhêån àûúåc.

2.2.2. Nhoám thuöëc àiïìu chónh miïîn dõch 
- Caác thuöëc nhû thalidomide (Thalomid, domide…) vaâ lenalidomide (Revlimid) coá khaã nùng

àiïìu trõ ung thû bùçng caách àiïìu chónh hïå miïîn dõch vaâ yïëu töë vi möi trûúâng mùåc duâ cú chïë chûa roä
raâng.

- Chó àõnh: àiïìu trõ möåt söë thïí lymphoma, sau khi caác phûúng phaáp khaác thêët baåi hoùåc thïí traång
khöng phuâ húåp vúái hoáa trõ liïìu cao.

- Thuöëc daång àûúâng uöëng, ñt taác duång phuå, dung naåp töët
2.2.3. Liïåu phaáp tïë baâo CAR -T (Chimeric antigen receptor T-cell therapy)
Tïë baâo miïîn dõch lympho T àûúåc lêëy ra khoãi cú thïí bïånh nhên vaâ àûúåc gùæn lïn trïn bïì mùåt möåt

receptor nhên taåo àùåc hiïåu (goåi laâ chimeric antigen receptors - CARs). Nhûäng receptor naây coá taác
duång têën cöng caác protein trïn bïì mùåt tïë baâo lymphoma. Caác tïë baâo T sau khi àûúåc taách ra tûâ bïånh
nhên seä àûúåc gùæn receptor nhên taåo sau àoá àûúåc tùng sinh vaâ truyïìn laåi cho bïånh nhên, giuáp tiïu diïåt
caác tïë baâo lymphoma bïånh lyá.

a. Axicabtagene ciloleucel (Yescarta)
Laâ loaåi liïåu phaáp tïë baâo CAR T-cell àûúåc FDA chêëp thuêån trong àiïìu trõ lymphoma tïë baâo B lúán

lan toãa, lymphoma tïë baâo B lúán lan toãa nguyïn phaát trung thêët, lymphoma tïë baâo B àöå cao vaâ
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lymphoma tïë baâo B thïí nang chuyïín daång thïí B lúán lan toãa sau khi thêët baåi vúái caác phûúng phaáp
àiïìu trõ khaác. Vò phûúng phaáp naây coá thïí gùåp taác duång phuå nhû söët cao, reát run, giaã cuám… Taác duång
phuå khaác coân coá nhiïîm khuêín, giaãm sinh tuãy… do àoá cêìn àûúåc àiïìu trõ taåi caác bïånh viïån lúán, àa
khoa.

b. Tisagenlecleucel (Kymriah)
Laâ möåt liïåu phaáp tïë baâo CAR T-cell therapy duâng àiïìu trõ lymphoma tïë baâo B lúán lan toãa,

lymphoma tïë baâo B àöå cao vaâ lymphoma tïë baâo B thïí nang chuyïín daång thïí B lúán lan toãa sau thêët
baåi caác phûúng phaáp àiïìu trõ khaác.

3. KÏËT LUÊÅN
Liïåu phaáp àiïìu trõ àñch vaâ àiïìu trõ miïî#n dõch vúái cú chïë tiïu diïåt tïë baâo u thöng qua taác àöång

caác àñch tïë baâo hay giuáp tùng cûúâng khaã nùng phaát hiïån vaâ nhêån diïån tïë baâo u cuãa hïå thöëng tïë baâo
miïîn dõch cú thïí àïí tiïu diïåt caác tïë baâo lymphoma, laâm giaãm sûå phaát triïín cuãa caác tïë baâo naây, gêy
chïët tïë baâo theo chûúng trònh. Hai liïåu phaáp naây àaä àûúåc aáp duång taåi Viïåt nam vaâ àaä àem laåi hiïåu
quaã àiïìu trõ cao hún hoáa trõ àún thuêìn (liïåu phaáp àñch+ hoáa trõ) vaâ giuáp nêng cao hiïåu quaã àiïìu trõ
trong trûúâng húåp bïånh lymphoma taái phaát, dai dùèng (liïåu phaáp miïîn dõch).
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