
ABSTRACT

OF LUNG CANCER

Objectives: Histopathological classification of lung cancer. Evaluation of value antigen expression of TTF-
1, CK7 and CK20 in the differential diagnosis of lung cancer tips by immunohistochemical method.
Methods: The histopathological study of 81 lung cances were treated at 103 Hospital from 1-2005 to 12-
2010 showed that :
Results: The most common age ranged 50-59 years old (39.3%) and common least age ranged 20-
29 years old (2.4%). The histopathological characteristics of lung cancer. Squamous cell carcinoma has
got the highest percentage (37.3%). Adenocarcinoma (33.3%). Small cells carcinoma (19.6%). Squamous
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Nghiên cứu mô bệnh học và hóa mô miễn dịch ung thư phổi
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TÓM TẮT
Mục tiêu: Phân loại mô học ung thư phổi; Đánh giá giá trị biểu hiện của kháng nguyên TTF-1, CK7
và CK20 trong chẩn đoán phân biệt các típ ung thư phổi bằng phương pháp nhuộm hóa mô miễn
dịch (HMMD).
Phương pháp: 81 bệnh nhân nghiên cứu mô bệnh học ung thư phổi được điều trị từ tháng 1 năm 2005
đến tháng 12 năm 2010.
Kết quả: Bệnh nhân mắc bệnh nhiều nhất ở độ tuổi 50-59 (33,3%), thấp nhất ở độ tuổi 20-29. Đặc
điểm mô bệnh học UTP: UTBM gai chiếm tỷ lệ cao nhất 37,3%, UTBM tuyến 33,3%, UTBM tế bào nhỏ
19,6%, UTBM tế bào lớn 6,1% còn UTBM tuyến gai 3,6%.
Nghiên cứu hóc môn miễn dịch thấy: TTF-1 dương tinh trong UTBM tế bào nhỏ chiếm tỉ lệ cao nhất
(87,5%). TTF- 1 dương tính trong UTBM tuyến chiếm tỉ lệ thứ hai (77,8%) sau đó đến UTBM tế bào lớn
(40%), UTBM tuyển gai (33,3%). Không có trường hợp nào UTBM gai dương tinh với TTF- 1 (0%).
CK 7 dương tinh trong ung thư biểu mô tuyến chiếm tỉ lệ (92,5%). Không có trường hợp nào dương tinh
với CK20.
Từ khóa: Mô bệnh học, hoa mô miễn dịch, ung thư phổi.
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Adenocarcinoma is rare (3.6%).
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