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Ñaët vaán ñeà
Thoaùi hoaù hoaøng ñieåm tuoåi giaø (aged-related macular 

degeneration - AMD) laø nguyeân nhaân gaây muø haøng ñaàu 
ñoái vôùi ngöôøi treân 50 tuoåi ôû caùc nöôùc phaùt trieån vaø laø 
nguyeân nhaân gaây muø quan troïng ôû caùc nöôùc ñang phaùt 
trieån. Theo caùc nghieân cöùu môùi ñaây taïi caùc nöôùc chaâu AÙ, 
ñaëc bieät laø caùc nöôùc Ñoâng Nam AÙ, tyû leä maéc beänh AMD laø 
gaàn töông ñöông nhö ôû ngöôøi da traéng [7]. Taïi Vieät Nam, 
cuøng vôùi vieäc tuoåi thoï trung bình taêng ñaùng keå, tình hình 
caùc beänh lieân quan ñeán tuoåi giaø (trong ñoù coù beänh AMD) 
coù xu höôùng ngaøy caøng taêng maïnh. Beänh AMD coù 2 theå 
chính: theå khoâ vaø theå taân maïch. Theå taân maïch laø theå gaây 
muø chuû yeáu do söï phaùt trieån cuûa caùc taân maïch haéc maïc 
baát thöôøng gaây thoaùt dòch vaø maùu phaù huyû caáu truùc vuøng 
voõng maïc trung taâm. Tuy nhieân, caùc bieän phaùp ñieàu trò 
tröôùc ñaây ñeàu raát khoù khaên vaø chuû yeáu laø ñeå baûo toàn 
thò löïc. Gaàn ñaây, vôùi vieäc phaùt hieän ra vai troø quan troïng 

cuûa yeáu toá taêng sinh teá baøo noäi maïc A (VEGF-A) trong 
quaù trình goïi maïch vaø hình thaønh taân maïch ñaõ môû ra moät 
höôùng ñieàu trò hoaøn toaøn môùi taùc ñoäng choïn loïc tröïc tieáp 
ñeán nguyeân nhaân gaây beänh. Ñoù laø söû duïng caùc thuoác öùc 
cheá VEGF ñeå ñieàu trò beänh. Treân laâm saøng, cheá phaåm 
theá heä ñaàu Pegaptanib (Macugen) öùc cheá isoform 165 
cuûa VEGF-A ñaõ oån ñònh ñöôïc thò löïc cuûa caùc maét ñöôïc 
ñieàu trò [5]. Caùc cheá phaåm tieáp theo nhö Bevacizumab 
(Avastin) coù khaû naêng öùc cheá moïi isoform cuûa VEGF-A 
ñaõ cho nhöõng keát quaû ñieàu trò caûi thieän thò löïc roõ reät sau 
ñieàu trò, khoâng coù caùc taùc duïng phuï nghieâm troïng vaø giaù 
thaønh ñieàu trò cuõng khaù reû. Ranibizumab (Lucentis) laø 
moät khaùng theå caét ñoaïn töø Bevacizumab vaø öùc cheá moïi 
isoform VEGF-A cuõng cho thaáy hieäu quaû ñieàu trò tích cöïc 
trong caùc nghieân cöùu khaùc nhau vaø ñaõ ñöôïc Cô quan 
quaûn lyù thuoác vaø thöïc phaåm cuûa Hoa Kyø (FDA) chaáp nhaän 
duøng cho ñieàu trò maét töø thaùng 6.2006 [9]. Tuy nhieân giaù 
thaønh ñieàu trò ranibizumab khaù ñaét.

HIEÄU QUAÛ CUÛA TIEÂM NOÄI NHAÕN BEVACIZUMAB 
ÑIEÀU TRÒ THOAÙI HOÙA HOAØNG ÑIEÅM TUOÅI GIAØ THEÅ TAÂN MAÏCH
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Muïc tieâu cuûa nghieân cöùu laø ñaùnh giaù hieäu quaû vaø ñoä an toaøn cuûa tieâm noäi nhaõn Bevacizumab 
ñieàu trò thoaùi hoùa hoaøng ñieåm tuoåi giaø theå taân maïch (AMD) taïi Khoa Ñaùy maét maøng boà ñaøo 
- Beänh vieän Maét Trung öông trong thôøi gian thaùng 1.2012-9.2014. Phöông phaùp nghieân cöùu 
ñöôïc aùp duïng laø nghieân cöùu can thieäp laâm saøng tieán cöùu treân 100 maét chaån ñoaùn AMD ñöôïc 
ñieàu trò tieâm noäi nhaõn Bevacizumab lieàu 1,25 mg/0,05 ml theo lieäu trình tieâm tuøy bieán (PRN). 
Caùc beänh nhaân ñöôïc theo doõi ñaùnh giaù thò löïc, khaùm ñaùy maét coù giaõn ñoàng töû, ño ñoä daøy 
voõng maïc trung taâm (CRT) treân chuïp caét lôùp voõng maïc (OCT) vaø chuïp maïch kí huyønh quang 
taïi thôøi ñieåm tröôùc ñieàu trò vaø ôû caùc laàn theo doõi. Chæ ñònh tieâm tieáp döïa treân caùc daáu hieäu 
laâm saøng vaø caän laâm saøng. Döõ lieäu ñöôïc phaân tích ôû thôøi ñieåm tröôùc ñieàu trò, 6 thaùng, 12 
thaùng vaø laàn khaùm sau cuøng. Veà maët giaûi phaãu, keát quaû cho thaáy: CRT taïi thôøi ñieåm 6 thaùng 
laø 264,83±125,35, 12 thaùng laø 252,37±128 vaø thôøi ñieåm theo doõi sau cuøng laø 249,53±126,24 
µm khaùc bieät coù yù nghóa thoáng keâ so vôùi CRT tröôùc ñieàu trò. Veà maët thò löïc, keát quaû cho thaáy: 
thò löïc trung bình taïi thôøi ñieåm 6 thaùng laø 0,994±0,49, 12 thaùng laø 0,98±0,49 vaø laàn khaùm 
cuoái cuøng laø 0,97±0,48 LogMar khaùc bieät coù yù nghóa thoáng keâ so vôùi thò löïc trung bình tröôùc 
can thieäp. Soá muõi tieâm trung bình laø 3,92±2,22 muõi. Qua nghieân cöùu coù theå ruùt ra keát luaän, 
vieäc söû duïng Bevacizumab tieâm noäi nhaõn ñieàu trò AMD taân maïch theo lieäu trình tuøy bieán cho 
thaáy hieäu quaû caûi thieän caû veà maët giaûi phaãu vaø chöùc naêng trong thôøi gian theo doõi.

Töø khoùa: thoaùi hoùa hoaøng ñieåm tuoåi giaø, Bevacizumab, taân maïch haéc maïc, öùc cheá VEGF.
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Taïi Vieät Nam, cho ñeán nay vaãn chöa coù moät nghieân cöùu naøo 
veà höôùng ñieàu trò môùi naøy, vì vaäy chuùng toâi thöïc hieän ñeà taøi: 
“Nghieân cöùu hieäu quaû söû duïng Bevacizumab tieâm noäi nhaõn ñieàu 
trò thoaùi hoaù hoaøng ñieåm tuoåi giaø theå taân maïch” vôùi hai muïc tieâu: 
1. Ñaùnh giaù hieäu quaû cuûa Bevacizumab tieâm noäi nhaõn vôùi thoaùi 
hoaù hoaøng ñieåm tuoåi giaø theå taân maïch veà giaûi phaãu vaø chöùc 
naêng; 2. Ñaùnh giaù tính an toaøn cuûa Bevacizumab tieâm noäi nhaõn 
vôùi thoaùi hoaù hoaøng ñieåm tuoåi giaø theå taân maïch. 

Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu
Ñoái töôïng nghieân cöùu: nghieân cöùu ñöôïc tieán haønh treân nhoùm 

beänh nhaân thoaùi hoaù hoaøng ñieåm tuoåi giaø theå taân maïch taïi Beänh 
vieän Maét Trung öông trong thôøi gian töø thaùng 1.2012 ñeán 9.2014 
vôùi caùc tieâu chuaån sau:

- Tieâu chuaån löïa choïn: beänh nhaân töø 50 tuoåi trôû leân, chaån 
ñoaùn AMD theå taân maïch hoaït tính (coù doø huyønh quang treân chuïp 
maïch vaø coù dòch döôùi/trong voõng maïc treân OCT). Taân maïch/toån 
thöông do taân maïch phaûi bao truøm vuøng hoá hoaøng ñieåm. Caùc 
moâi tröôøng phaûi trong vaø ñoàng töû giaõn ñuû ñeå chuïp ñaùy maét toát.

- Tieâu chuaån loaïi tröø: maét ñoäc nhaát, beänh nhaân ñaõ ñöôïc ñieàu 
trò baèng caùc phöông phaùp khaùc. Xô hoaëc teo voõng maïc, raùch 
bieåu moâ saéc toá vuøng hoaøng ñieåm. Tieàn söû moå bong voõng mac, loã 
hoaøng ñieåm, caét dòch kính. Caän thò ôû maét nghieân cöùu ≥ 6 ñi-oáp.

Phöông phaùp nghieân cöùu
Thieát keá nghieân cöùu: thöû nghieäm laâm saøng khoâng ñoái chöùng.
Côõ maãu ñöôïc tính theo coâng thöùc: 

 laø giaù trò tôùi haïn cuûa phaân boá chuaån töông öùng vôùi möùc 
yù nghóa 2 phía cuûa sai laàm α ñaõ aán ñònh = 0,05 =>  =1,96.

d = 20% laø ñoä chính xaùc tuyeät ñoái töông öùng vôùi sai soá chuaån 
cuûa öôùc löôïng.

P = 80% laø tyû leä khoûi beänh öôùc tính cuûa phöông phaùp ñieàu trò. 
Tyû leä naøy döïa treân keát quaû nghieân cöùu cuûa Bashshur 2008

Q = 1 – P = 20% laø tyû leä thaát baïi öôùc tính
Thay vaøo coâng thöùc côõ maãu tính ñöôïc n = 100.
Phöông tieän nghieân cöùu: baûng thò löïc LogMar ETDRS 4 m; boä 

ño nhaõn aùp keá Malakov; ñeøn khe sinh hieån vi, kính soi ñaùy maét 
Volk NC, kính soi ñaùy maét ñaûo ngöôïc Keeler; maùy chuïp maïch kí 
huyønh quang kyõ thuaät soá Carl Zeiss; maùy OCT Circus.

Tieán haønh nghieân cöùu: Hoûi beänh: laáy caùc thoâng tin haønh chính; 
xaùc ñònh caùc trieäu chöùng chuû quan, thôøi gian xuaát hieän vaø möùc 
ñoä dieãn bieán. Khaùm laâm saøng: beänh nhaân ñöôïc ño thò löïc quy 
ñoåi theo baûng LogMar, ño nhaõn aùp baèng nhaõn aùp keá Maclakov; 

THE EFFECTIVENESS OF 
INTRAVITREAL INJECTION OF 

BEVACIZUMAB IN NEOVASCULAR 
AGE-RELATED MACULAR 

DEGENERATION
                                 

Summary

The research objective is to assess the 
effectiveness and safety of intravitreal 
injection of Bevacizumab in neovascular age-
related macular degeneration (AMD) at the 
Vietnam National Institute of Ophthalmology 
(VNIO) during the period from 2012-2014. 
The research was conducted by the method 
of a prospective study on 100 eyes with AMD 
treated by intravitreal injection of Bevacizumab 
at 1.25 mg/0.05 ml based on pro-nata 
regimen (PRN). Patients were monitored 
for visual acuity (VA), fundus examination, 
measuring central retinal thickness on 
Optical Coherence Tomography (OCT) and 
fluorescence angiography at baseline and the 
follow-up visits. Re-injection indication was 
based on clinical and paraclinical signs. Data 
was analyzed at the baseline, 6 months, 12 
months and the last visit. Anatomical outcome 
showed that central retinal thickness (CRT) 
was 264.83±125.35 µm, 252.37±128 µm 
and 249.3±126.24 µm at the 6, 12 months 
and the last visit respectively. There was a 
statistically significant difference compared 
with central retinal thickness at baseline. 
In term of functional outcome, the mean VA 
(LogMar) was 0.994±0.49, 0.98±0.49, and 
0.97±0.48 at 6, 12 months and the last visit 
respectively; the difference was statistically 
significant compared with the mean VA at the 
baseline. The average number of injections 
was 3.92±2.22. In conclusion, the intravitreal 
injection of Bevacizuamb for treatment of 
neovascular AMD based on PRN improved 
both anatomical and functional outcome during 
the follow-up time.

Keywords: age-related macular degeneration, 
Bevacizumab, neovascular, anti-VEGF.
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khaùm baùn phaàn tröôùc, soi ñaùy maét vôùi ñoàng töû giaõn ñeå 
ñaùnh giaù caùc toån thöông AMD. Khaùm nghieäm caän laâm 
saøng: taát caû caùc beänh nhaân trong nghieân cöùu ñeàu ñöôïc 
chuïp aûnh maøu ñaùy maét vaø chuïp maïch kí huyønh quang, 
chuïp OCT ño ñoä daøy voõng maïc tröôùc ñieàu trò. Ñieàu trò: 
caùc beänh nhaân ñöôïc ñieàu trò tieâm noäi nhaõn Bevacizumab 
1,25mg/0,05ml vôùi quy trình tieâm chuaån. Theo doõi vaø 
ñaùnh giaù: sau khi tieâm, beänh nhaân seõ ñöôïc taùi khaùm ñònh 
kyø ño thò löïc, chuïp OCT vaø chuïp maïch kí huyønh quang ñeå 
theo doõi vaø ñaùnh giaù ñieàu trò veà chöùc naêng thò löïc vaø giaûi 
phaãu. Caùc tieâu chí ñeå chæ ñònh tieâm boå sung khi: thò löïc 
giaûm ñi ít nhaát trong 2 laàn khaùm lieân tieáp keøm vôùi doø dòch 
treân chuïp maïch huyønh quang hay treân OCT; chieàu daøy 
voõng maïc trung taâm taêng treân 100 µm; xuaát hieän caùc xuaát 
huyeát vuøng hoaøng ñieåm môùi.

Xöû lyù soá lieäu: soá lieäu ñöôïc xöû lyù vaø phaân tích baèng phaàn 
meàm SPSS 15.0.

Ñaïo ñöùc nghieân cöùu: nghieân cöùu tuaân thuû caùc quy taéc 
ñaïo ñöùc trong nghieân cöùu y sinh hoïc cuûa Boä Y teá vaø ñöôïc 
Hoäi ñoàng Ñaïo ñöùc Beänh vieän Maét Trung öông thoâng qua.

Keát quaû nghieân cöùu
Ñaëc ñieåm chung nhoùm nghieân cöùu:
- Caùc beänh nhaân coù ñoä tuoåi trung bình laø 66,54±9,12 

tuoåi (50-87 tuoåi). Trong ñoù, phaân boá nhoùm tuoåi nhö sau: 
nhoùm 50-60 tuoåi: 29 beänh nhaân, nhoùm 61-70 tuoåi: 35 
beänh nhaân, nhoùm treân 70 tuoåi: 36 beänh nhaân.

- Phaân boá theo giôùi cuûa nhoùm nghieân cöùu: nam laø 68 
(68%)/32 nöõ (32%).

- Thò löïc trung bình tröôùc ñieàu trò laø 1,29±0,48 
LogMar.

- Ñoä daøy voõng maïc trung taâm trung bình tröôùc ñieàu trò 
350,40±111,18 µm.

- Nhoùm beänh nhaân coù taát caû caùc hình thaùi taân maïch vôùi 
phaân boá nhö sau:

Chuùng toâi gaëp taân maïch aån ôû 20 maét (20%), taân maïch 
nhìn thaáy (taân maïch hieän) ôû 26 maét (26%) vaø nhieàu nhaát 
laø daïng hoãn hôïp 54 maét (54%).

Keát quaû sau ñieàu trò
Keát quaû giaûi phaãu: thay ñoåi ñoä daøy voõng maïc trung 

taâm trung bình cuûa caû nhoùm theo thôøi gian nhö baûng 1. 
Ñoä daøy trung bình giaûm roõ reät sau ñieàu trò ôû caùc thôøi ñieåm 
nghieân cöùu söï khaùc bieät coù yù nghóa thoáng keâ.

Keát quaû thay ñoåi ñoä daøy voõng maïc theo hình thaùi taân 
maïch nhö bieåu ñoà 2. Keát quaû cho thaáy, coù söï caûi thieän ñoä 
daøy voõng maïc trung taâm trung bình so vôùi tröôùc ñieàu trò 
coù yù nghóa thoáng keâ ôû moïi thôøi ñieåm nghieân cöùu, treân moïi 
hình thaùi taân maïch.

Keát quaû thò löïc trung bình cuûa caû nhoùm taïi caùc thôøi 
ñieåm: keát quaû thò löïc taïi caùc thôøi ñieåm so vôùi thò löïc tröôùc 
ñieàu trò theå hieän ôû baûng 2.

Thò löïc trung bình cuûa caû nhoùm sau ñieàu trò coù caûi thieän 
vaø ñöôïc duy trì oån ñònh trong suoát thôøi gian theo doõi. Thò 
löïc cuûa caùc beänh nhaân coù söï caûi thieän coù yù nghóa thoáng keâ 
roõ reät ôû caùc thôøi ñieåm theo doõi so vôùi tröôùc ñieàu trò. Coù 83 
beänh nhaân (83%) thò löïc oån ñònh hay caûi thieän so vôùi tröôùc 
ñieàu trò, trong ñoù coù 66 beänh nhaân (66%) coù taêng thò löïc.

Thay ñoåi thò löïc treân caùc hình thaùi taân maïch ñöôïc bieåu 
thò treân bieåu ñoà 3. Söï thay ñoåi thò löïc trung bình coù söï caûi 

Bieåu ñoà 1: phaân phoái beänh nhaân theo hình thaùi taân maïch

Baûng 1: giaù trò ñoä daøy voõng maïc trung taâm trung bình 
taïi caùc thôøi ñieåm so vôùi ñoä daøy voõng maïc trung bình tröôùc ñieàu trò

Thôøi ñieåm Giaù trò trung bình P
Tröôùc ñieàu trò 350,4±111,18

6 thaùng  264,83±135,24 < 0,0001
12 thaùng 252,37±128,04 < 0,0001

Thôøi ñieåm theo doõi cuoái 269,33±117,43 < 0,0001

Hình thaùi taân maïch

Taân maïch aån

Taân maïch hieän

Daïng hoãn hôïp
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Trước điều 
trị

6 tháng 12 tháng Thời điểm 
kết thúc

Tân mạch ẩn

Tân mạch hiện

Tân mạch hỗn hợp

Bieåu ñoà 2: thay ñoåi ñoä daøy voõng maïc theo hình thaùi taân maïch

Baûng 2: keát quaû thò löïc taïi caùc thôøi ñieåm so vôùi thò löïc 
tröôùc ñieàu trò

Thôøi ñieåm Giaù trò thò löïc 
trung bình P

Tröôùc ñieàu trò 1,286±0,483
6 thaùng 0,993±0,489 < 0,0001
12 thaùng 0,979±0,497 < 0,0001

Thôøi ñieåm theo doõi cuoái 0,979±0,485 < 0,0001
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thieän coù yù nghóa thoáng keâ so vôùi tröôùc ñieàu trò treân caû 3 
hình thaùi taân maïch.

Bieán chöùng 
Trong thôøi gian theo doõi, caùc beänh nhaân ñöôïc tieâm vôùi 

soá muõi tieâm trung bình cho caû nhoùm beänh nhaân laø 3,97± 
2,22 muõi. Caùc tai bieán luùc tieâm theå hieän ôû baûng 3.

Chuû yeáu gaëp trong 397 laàn tieâm laø xuaát huyeát keát maïc, 
traøo ngöôïc thuoác qua nôi tieâm, caùc tai bieán noùi chung nheï, 
töï khoûi, khoâng caàn ñieàu trò boå sung.

Caùc bieán chöùng sau tieâm theå hieän ôû baûng 4. Bieán 
chöùng gaëp nhieàu nhaát laø vieâm giaùc maïc 6%, ñuïc theå thuûy 
tinh 4% vaø 1% laø vieâm maøng boà ñaøo. Caùc bieán chöùng 
khaùc khoâng gaëp.

Baøn luaän
Nhoùm 100 beänh nhaân coù ñoä tuoåi traûi ñoàng ñeàu töø 50-87 

vôùi soá löôïng beänh nhaân gaàn töông ñöông giöõa caùc nhoùm 
tuoåi 50-60 tuoåi, 61-70 tuoåi vaø treân 70 tuoåi. Caùc beänh nhaân 
coù ñuû caùc hình thaùi taân maïch töø hieän, aån ñeán hoãn hôïp. Taïi 
Vieät Nam, do nhaän thöùc cuûa ngöôøi daân veà beänh coøn chöa 
cao, caùc phöông tieän ñieàu kieän vaø nhaân löïc ñeå chaån ñoaùn 
sôùm beänh AMD ôû caùc tuyeán coøn chöa ñuû neân beänh nhaân 
thöôøng ñöôïc chaån ñoaùn muoän. Maët khaùc, AMD taân maïch 
laø moät beänh gaây toån thöông naëng neà vuøng hoaøng ñieåm laøm 
giaûm thò löïc trung taâm traàm troïng neân beänh nhaân thöôøng 
chæ ñöôïc ñieàu trò khi beänh khaù naëng. Ñieàu naøy cuõng hoaøn 

toaøn phuø hôïp vôùi nhoùm beänh nhaân cuûa chuùng toâi vôùi thò 
löïc tröôùc ñieàu trò thaáp 1,29±0,48 LogMar. Quaù trình giaûm 
thò löïc naøy laø do caùc taân maïch vuøng hoaøng ñieåm gaây phaù 
huûy caáu truùc giaûi phaãu hoaøng ñieåm naëng neà, gaây phuø neà 
thoaùt dòch taïi vuøng voõng maïc trung taâm. Ñieàu naøy theå 
hieän roõ treân ñoä daøy voõng maïc trung taâm trung bình laø 350, 
40±111,18 µm.

Keát quaû ñieàu trò cho thaáy: veà keát quaû giaûi phaãu: ñoä daøy 
voõng maïc trung taâm giaûm roõ reät coù yù nghóa thoáng keâ so vôùi 
tröôùc ñieàu trò taïi taát caû caùc thôøi ñieåm nghieân cöùu. Ñieàu naøy 
cho thaáy vieäc tieâm noäi nhaõn Bevacizumab ñaõ öùc cheá quaù 
trình phaùt trieån cuûa taân maïch hoaøng ñieåm - nguyeân nhaân 
gaây beänh - laøm giaûm phuø neà, giaûm thoaùt dòch vaø do ñoù taïo 
ñieàu kieän giaûm phuø hoaøng ñieåm cuõng nhö taùi laäp laïi chöùc 
naêng cuûa caùc teá baøo thuï theå caûm quang. Caùc nghieân cöùu 
tröôùc ñaây cho raèng, Bevacizumab vôùi caáu truùc phaân töû 
löôïng lôùn cuûa moät khaùng theå toaøn phaàn thì khoù thaám qua 
lôùp maøng ngaên trong ôû thôøi ñieåm 1 h sau tieâm vaøo maét khæ 
Rhesus khoûe maïnh [1]. Tuy nhieân, nhöõng nghieân cöùu gaàn 
ñaây cho thaáy, Bevacizumab coù theå ñi qua lôùp teá baøo thaàn 
kinh, lôùp teá baøo Muller vaø caùc caáu truùc teá baøo khaùc trong 
1-7 ngaøy sau tieâm [10]. Do vaäy, coù theå tin töôûng raèng treân 
maét ngöôøi giaø bò AMD theå taân maïch vôùi nhöõng caáu truùc 
teá baøo bò thay ñoåi vaø toån thöông cuûa caùc haøng raøo maùu 
voõng maïc seõ deã daøng taïo ñieàu kieän cho caùc phaân töû trong 
dòch kính thaâm nhaäp vaøo lôùp bieåu moâ saéc toá. Maët khaùc, 
vôùi ñoä daøy cuûa lôùp maøng ngaên trong ôû vuøng hoaøng ñieåm 
chæ 10-20 µm so vôùi ñoä daøy 400 µm ôû caùc vuøng coøn laïi 
cuûa voõng maïc neân hoaøn toaøn hôïp lyù khi coù theå cho raèng 
khaû naêng thaám vaøo vuøng hoaøng ñieåm cuûa thuoác cao hôn 
so vôùi caùc vuøng xung quanh [1]. Bevacizumab cuõng ñöôïc 
vaän chuyeån qua lôùp bieåu moâ saéc toá, haéc maïc vaø phaàn 
ngoaøi cuûa lôùp thuï theå caûm quang [6]. Nhöõng keát quaû ñoù 
ñaõ laøm saùng toû ñöôïc taùc ñoäng roõ raøng khi tieâm noäi nhaõn 
Bevacizumab trong nghieân cöùu. Keát quaû cuûa nghieân cöùu 
naøy cuõng hoaøn toaøn phuø hôïp vôùi caùc keát quaû thu ñöôïc cuûa 
caùc taùc giaû khaùc treân theá giôùi [3, 4]. 

Veà caûi thieän thò löïc: sau khi ñieàu trò vôùi 3,97±2,22 muõi 
tieâm, thò löïc trung bình cuûa caû nhoùm laø 0,93±0,49 LogMar. 
Söï caûi thieän naøy coù yù nghóa thoáng keâ roõ raøng so vôùi tröôùc 
ñieàu trò ñaõ cho thaáy taùc duïng cuûa phöông phaùp can thieäp. 
Coù 83% beänh nhaân ñaõ oån ñònh hay taêng ñöôïc thò löïc, trong 
ñoù 66% beänh nhaân coù taêng veà maët thò löïc. Keát quaû naøy 
cuõng khaù töông ñoàng vôùi caùc taùc giaû treân theá giôùi [3, 4]. 

Keát quaû caûi thieän caû veà giaûi phaãu vaø thò löïc cho thaáy, 
vieäc tieâm noäi nhaõn Bevacizumab coù theå ñöôïc coi laø 
phöông phaùp ñieàu trò ñaàu tay cho nhöõng beänh nhaân bò 
AMD theå taân maïch. Phöông phaùp tieâm noäi nhaõn caùc thuoác 
öùc cheá VEGF ñang daàn trôû thaønh phöông phaùp ñöôïc öu 
tieân ñieàu trò thoaùi hoùa hoaøng ñieåm tuoåi giaø theå taân maïch. 
Bevacizumab, moät khaùng theå toaøn phaàn coù khaû naêng öùc 

Baûng 3: tai bieán luùc tieâm

Baûng 4: bieán chöùng sau tieâm

Bieåu ñoà 3: söï thay ñoåi thò löïc treân caùc hình thaùi taân maïch

Tai bieán Soá tai bieán 
gaëp trong 397 laàn tieâm Tyû leä

Xuaát huyeát keát maïc 34 8,56%

Traøo ngöôïc thuoác 16 4,03%

Caùc loaïi bieán chöùng Soá ca Tyû leä %

Vieâm giaùc maïc chaám noâng 6 6%

Vieâm maøng boà ñaøo 1 1%
Ñuïc theå thuûy tinh 4      4,71%
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cheá moïi ñoàng phaân cuûa VEGF cuõng cho thaáy coù caûi thieän 
veà maët thò löïc vaø chöùc naêng treân laâm saøng cho caùc beänh 
nhaân AMD theå taân maïch [2, 8]. 

Caùc tai bieán maø chuùng toâi thöôøng gaëp laø nhöõng tai bieán 
nheï nhö xuaát huyeát keát maïc (8,56%) vaø traøo ngöôïc thuoác 
(4,03%). Caùc tai bieán naøy khoâng caàn ñieàu trò boå sung vaø 
khoâng aûnh höôûng ñeán quaù trình ñieàu trò. Caùc beänh nhaân 
trong quaù trình tröôùc ñieàu trò ñaõ ñöôïc giaûi thích veà caùc tai 
bieán coù theå xaûy ra neân thöôøng khoâng quaù khoù chòu. Caùc 
bieán chöùng gaëp trong nghieân cöùu naøy laø vieâm giaùc maïc 
chaám noâng (6%), ñuïc theå thuûy tinh (4,71%) vaø 1 ca vieâm 
maøng boà ñaøo tröôùc. Caùc bieán chöùng naøy thöôøng nheï, coù 
theå kieåm soaùt deã daøng baèng thuoác tra. Caùc bieán chöùng 
naëng khaùc nhö xuaát huyeát dòch kính, bong vaø raùch voõng 
maïc hay vieâm muû noäi nhaõn, chuùng toâi ñeàu khoâng gaëp 
trong nghieân cöùu. Ñieàu naøy cuõng phuø hôïp vôùi nhaän xeùt 
cuûa Jan Schutsen vaø coäng söï khi toång keát 3 thöû nghieäm 
laâm saøng lôùn vaø 23 nghieân cöùu veà söû duïng Bevacizumab 
ñeàu nhaän thaáy tyû leä caùc bieán chöùng laø thaáp. Theo Todd thì 
tyû leä vieâm noäi nhaõn laø 1-8 phaàn nghìn. Moät trong nhöõng 
trôû ngaïi lôùn trong quaù trình ñieàu trò AMD theå taân maïch 
baèng tieâm caùc thuoác öùc cheá VEGF laø vieäc phaûi tieâm nhieàu 
laàn thuoác naøy. Thuû thuaät naøy tuy an toaøn nhöng vieäc laëp 
laïi nhieàu laàn seõ laøm taêng nguy cô caùc tai bieán vaø gaây khoù 
chòu cho beänh nhaân. Lieäu trình ñieàu trò tuøy bieán theo caù 
theå (PRN) ñöôïc söû duïng trong nghieân cöùu naøy giuùp laøm 
giaûm soá laàn tieâm, töø ñoù laøm giaûm nguy cô caùc tai bieán vaø 
beänh nhaân caûm thaáy deã chòu hôn. Soá muõi tieâm trung bình 
cuûa chuùng toâi trong nghieân cöùu laø 3,97 ±2,22 muõi, töông 
ñoàng vôùi caùc nghieân cöùu söû duïng lieäu trình ñieàu trò PRN 
treân theá giôùi nhö cuûa Barshur laø 3,4 muõi hay nghieân cöùu 
PACORES laø 3,8 muõi [2, 11]. Lieäu trình tieâm tuøy bieán naøy 
khoâng chæ giaûm soá muõi tieâm cho beänh nhaân maø coøn duy 
trì noàng ñoä VEGF ôû möùc sinh lyù caàn thieát. Bôûi vieäc öùc cheá 
lieân tuïc VEGF khi söû duøng lieäu trình tieâm haøng thaùng ñi 
keøm vôùi nhöõng taùc duïng phuï laâu daøi. VEGF caàn thieát cho 
quaù trình duy trì caáu truùc sinh lyù maïch bình thöôøng vaø 
nghieân cöùu gaàn ñaây ñaõ cho thaáy coù giaûm caùc cöûa soå mao 
maïch haéc maïc sau ñieàu trò öùc cheá VEGF. Do vaäy, vieäc söû 
duïng lieäu trình tieâm laïi tuøy bieán döïa treân möùc ñoä hoaït tính 
cuûa beänh ñeå ñaûm baûo kieåm soaùt toát nhaát maø söû duïng ít laàn 
tieâm nhaát coù theå laø ñieàu maø chuùng ta caàn höôùng ñeán.

Keát luaän
Nghieân cöùu ñieàu trò tieâm noäi nhaõn Avastin (Bevacizumab) 

1,25 mg/0,05 ml treân nhoùm 100 beänh nhaân thoaùi hoùa 
hoaøng ñieåm tuoåi giaø theå taân maïch. Soá muõi tieâm trung 
bình laø 3,97±2,22 muõi. Keát quaû giaûi phaãu: coù söï giaûm roõ 
reät ñoä daøy voõng maïc vuøng hoaøng ñieåm, tröôùc ñieàu trò laø 
350,4±111,18; taïi thôøi ñieåm 6 thaùng laø 264,83±125,35, 12 
thaùng laø 252,37±128 vaø thôøi ñieåm theo doõi sau cuøng laø 
249,53±126,24 µm. Keát quaû thò löïc: thò löïc trung bình taïi 

thôøi ñieåm 6 thaùng laø 0,994±0,49, 12 thaùng laø 0,98±0,49 vaø 
laàn khaùm cuoái cuøng laø 0,97±0,48 LogMar. Phöông phaùp 
tieâm noäi nhaõn Bevacizumab ñieàu trò AMD theå taân maïch 
vôùi lieäu trình tieâm tuøy bieán coù hieäu quaû treân caû maët giaûi 
phaãu vaø chöùc naêng vôùi taát caû caùc hình thaùi taân maïch ôû 
beänh nhaân Vieät Nam vôùi tyû leä caûi thieän vaø oån ñònh thò löïc 
treân 83% soá beänh nhaân trong thôøi gian theo doõi. Phöông 
phaùp khaù an toaøn vôùi tyû leä tai bieán vaø bieán chöùng thaáp ?
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