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TÓM TẮT
Ung thư là một bệnh lý thường gặp và là một trong những nguyên nhân gây tử vong hàng đầu trên

toàn thế giới cũng như ở Việt Nam. Có nhiều tiến bộ trong chẩn đoán và điều trị ung thư trong đó có
kỹ thuật PET/CT mô phỏng xạ trị. PET/CT là sự kết hợp giữa máy PET với máy CT trong cùng một hệ
thống, bệnh nhân đồng thời vừa được chụp CT vừa được chụp PET trong cùng một hệ tọa độ, trong
đó CT mang lại hình ảnh cầu trúc rõ nét kết hợp với PET có thể phát hiện tổn thương rất sớm ở mức
độ phân tử sẽ cho những thông tin rất có giá trị với độ nhạy, độ đặc hiệu và độ chính xác cao. Vi vậy
PET/CT đã trở thành một trong những kỹ thuật phát hiện tổn thương ung thự chính xác nhất hiện nay.
Trong ung thư, việc xác định chính xác các đích xạ trị luôn là mục tiêu số một, quyết định đến kết quả
điều trị. Mô phỏng lập kế hoạch xạ trị bằng PET/CT có một số ưu điểm so với CT: PET/CT xác định rìa

tổn thương chính xác hơn CT trong những trường hợp khó xác định ranh giới giữa khối u và tổ chức
xung quanh, u kích thước nhỏ, đặc biệt phát hiện di căn hạch vùng. Điều này rất có ý nghĩa giúp cho
việc xa trị chính xác vào tổ chức u, hạch không bỏ sót tổn thương đồng thời tránh chiếu xạ vào các tổ
chức lành tính nhằm nâng cao hiệu quả điều trị cũng như giảm bớt các tác dụng phụ do tia xạ.
Ứng dụng hình ảnh PET/CT mô phỏng để lập kế hoạch xạ trị gia tốc, đặc biệt là xạ trị điều biến liều
(IMRT) là một kỹ thuật đỉnh cao của điều trị ung thư hiện nay trên toàn thế giới. Kỹ thuật PET/CT mô
phỏng lập kết hoạch xạ trị đã được triển khai tại một số trung tâm điều trị ung thư lớn ở các nước tiên
tiển như châu Âu, Mỹ, Nhật Bản, Úc....
Ở Việt Nam từ 8/2009, Trung tâm Y học hạt nhân và Ung bướu Bệnh viện Bạch Mai là nơi đầu tiên trong
cả nước sử dụng hình ảnh PET/CT mô phỏng để lập kế hoạch xạ trị gia tốc 3D và xạ trị điều biến liều
((MRT) cho hàng trăm bệnh nhân ung thư. Trung tâm đã chuẩn được quy trình xạ trị với các thông số
và chỉ tiêu kỹ thuật đảm bảo đúng các yêu cầu quy định và hiện được áp dụng thường quy tại bệnh
viện Bạch Mai. Kết quả cho thấy PET/CT mô phỏng đã phát hiện thêm tổn thương ở 29,8% các trường
hợp so với CT; xạ trị bằng kỹ thuật PET/CT mô phỏng cho tỷ lệ đáp ứng cao, đồng thời giảm được các
biến chứng do xạ trị.
U não và một số bệnh lý sọ não như dị dạng động tĩnh mạch, u máu thể hang, ... là bệnh lý nội sọ thuộc hệ
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ABSTRACT
PET/CT SIMULATION FOR RADIATION THERAPY PLANNING

AND ROTATING GAMMA KNIFE IN THE TREATMENT OF CANCERS
AND INTRACRANIAL DISEASES

Cancer is a common disease and one of the leading causes of death worldwide, as well as in Vietnam.
There have been many advances in the diagnosis and treatment of cancer, including PET/CT simulation
for radiotherapy. PET/CT is a combination of PET and CT machines in one system. Patient will undergo
PET and CT at the same time, with one postition. CT data provides clear structural images and PET can
detect early lesions at molecular level. Together, that gives valuable information with high sensitivity,
specificity and accuracy. Therefore, PET/CT has become one of the most accurate modern techniques
to detect cancerous lesions. In cancer treatment, the exact determination of the radiation target is
always the number one goal to decide the outcome. PET/CT simulation has many advantages over CT
alone: PET/CT can identify more accurately the edge of the lesions for cases in which there is difficulty
determining the boundary between the tumor and the surrounding tissue, small tumor size, as well as
detecting of lymph node metastasis. This significantly helps deliver accurate radiation to the tumor and
nodes and helps avoid missing lesions and avoiding irradiating on organs at risk to improve treatment
efficacy as well as reduce side effects from radiation.
The application of PET/CT simulation for radiation therapy planning, especially IMRT, is one of the leading

modern techniques in current cancer treatment worldwide. This technique has been implemented in a number
of cancer treatment centers in developed countries such as Europe, America, Japan and Australia ....
In August 2009, the first PET/CT simulation for radiation therapy in Vietnam was undertaken at The
Nuclear Medicine and Oncology Center, Bach Mai Hospital. Since then PET/CT has been used for
conformal radiation therapy and IMRT for hundreds of cancer patients. This technique has been
standardized with guaranteed parameters and is routinely used in Bach Mai Hospital. PET/CT found
an additional 29,8% of lesions that CT missed. Radiation therapy based on PET/CT simulation has
brought high response rate, increased effectiveness for treatment while reducing the complications
from radiation therapy.
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PET/CT mô phỏng lập kế hoạch xạ trị và xạ phẫu bằng dao gamma ...

thần kinh trung ương, ảnh hưởng trực tiếp tới tính mạng người bệnh do khối u tiến triển xâm lấn, chèn ép,
phá hủy gây thiếu hụt thần kinh, tăng áp lực nội sọ. Ngoài phẫu thuật và xạ trị thi xạ phẫu là một phương
pháp điều trị mới được áp dụng từ 1968 trở lại đây. Hệ thống xạ phẫu bằng dao gamma quay (RGS),
GammaART-6000M là hệ thống xạ phẫu mới nhất sử dụng 30 nguồn Co-60 quay thay vi 201 nguồn cố
định (Dao Gamma cổ điển, Lars Leksell) với tổng hoạt độ phóng xạ không thay đổi. Năm 2007, hệ thống
RGS đầu tiên ở Việt Nam (cũng như trong khu vực) đã được lắp đặt tại Trung tâm Y học hạt nhân và Ung
bướu, Bệnh viện Bạch Mai. Cho đến nay, gần 3000 bệnh nhân đã được xạ phẫu bằng dao gamma quay
trong đó bao gồm cả những trường hợp khó do khối u nằm trong sâu, không phẫu thuật được như u ở vị tri
thân não, u màng não vùng xoang hang, u đồi thị... với kết quả khả quan và chưa bệnh nhân nào có biến
chứng nặng trong và sau điều trị.
Từ khóa: PET/CT mô phòng xạ trị, dao gamma quay.
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