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Oàc biét trong nghlén cùtJ này chùng tòi dà 
tién hành phàn tich hoi qui da blén ve moi lièn 
quan giu^ eae yeu tò ành hu'òng dén qua trình 
nuòi du9ng, kèt qua cho thay nhihig bénh nhi 
khòng bj cat ruòt, khòng bj nhiem trùng kèm 
theo, khóng bi de non, eó càn nang khi sinh tu' 
2500g trÓ lén va khòng eó tình trang suy dinh 
duQng bào thai eó ty le suy'dinh duèng thap hdn 
tu' 0,1-0,5 lan so vdi càc bénh nhl khàe va eae su' 
khàc biét này déu mang y nghTa thòng ké. Chùng 
ta dèu biét rang phàn tich hoi qui da blén eó mot 
uXi dlém rat tòt, do là xem xét moi lièn quan 
gitte mot yéu to ành hu'òng den nuói dUÒng 
bang du'òng tTnh mach hoàn toàn eó càn nhac 
den cac yeu tò khàc vào trong phu'dng trình. 
Phàn tich này con co tàc dung loai bó càc yèu tò 
nhieu ành hu'òng dén càc moi lièn quan này. 

V. K ^ LUié^N 

Nghièn cùtJ cho thay bénh nhi khòng bj cat 
rupt, khóng bj nhiem trùng kèm theo, khòng bj 
de non, eó càn nang khi sinh tu' 2500g trò lén va 
khòng co tinh trang suy dinh duSng bào thai eó 
ty le suy dinh du8ng thap hdn tu' 0,1-0,5 lan so 
vói càc bénh nhi khàc. Càc yèu tò khàc ehu'a 
thay si/ khàe biét co y nghTa thong ké. 

Khuyén cao: khi nuòi du'òng bang du'òng 
tTnh mach hoàn toàn can chù y theo dòi chat càc 
bènh nhi bj cat ruòt, nhiem trùng kèm theo, sinh 
non, eó càn nang khi du'òi 2500g va co tình trang 
suy dinh duQng bào thai. 
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NGHIÈN eù'u TAC DUNG GAY CHÈT TÈ BÀO THEO CHU'ONG TRÌNH 
CÙA TÒI DEN TRÈN DÒNG TÉ BÀO UNG THU" DAI TRÀNG 

TÓMTAT 
Nhfilu nghièn cuti eho Oiay cac hoat chat chong 

ung tìiir tir nhliéu nguon khàc nhau nhu" tòi tu'di, tòi làu 
nam, tèi den co tac dung khàng ung thu' bao gom 
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phònq va diéu trj ung thU sarcoma, ung thu" vù, gan, ^ 
dal tràng va btéu mó vày. Cac hoat chat co tac dyng M 
slnh hoc chù yéu do cac thành phSn sulfur hu\i ciJ # 
trong tòi, eae chat này eó hiéu lire cao trong ilTc diéstf | 
t ing sinh tè bào ung thu' trong mói triTòng nuòi cay i 
thòng qua ed chét gay chét theo chu'dng trình | 
(apoptosis). Trong nghién culi này, ehùng tói dành già i 
khà nang chong ung thu" cùa tòi den trén dòng té tao % 
ung thiT dai tràng ngu'Òi HT 29 bSng he thong may 
FACS. Tai thòi diem 24 glò sau khi ù té bào vói moi ^ 
tru'òng co tòi den nong dò 0,lmg /mi dà gay di9 
apoptosis té bào ung thu" dai tràng HT 29. ^ 

Tu' khoa: tól den, ung thu* dai fràng, apoptosis, 
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SUMMARY 

STUDY APOPTOSIS EFFECT OF BLACK 
GARLIC ON COLON CARCINOMA CELL LINE 

A number of studies have demonstrated the 
chemopreventive activity of garllc by using different 
garlic preparations includlng fresh garlic extract, aged 
garllc, black garlic works as anticarclnogens in both 
prevention and treatment in sarcoma, mammary 
carcinoma, hepatoma, colon cancer, and squamous 
celi carcinoma. Biological effects of garlic are 
attributed to its characteristic organosulfur compounds 
are hlghly effective in suppressing the proliferation of 
cancer cells in culture by inducing apoptosis. In 
cunent stijdy, we investigateti anti-eaneer aetlvlties of 
fermented garllc (black garllc) on HT 29, human colon 
carcinoma cells by using FACS. At the time polnt of 24 
hour after treated witti 0,1 mg/mi of black garllc have 
been shown apoptosis on HT 29 celi line. 

Keywords: black garlic, colon carcinoma, 
apoptosis, FACS 

I. ^ìfX VÀN OE 
Ung thu' là mot nhóm bénh llén quan den ròi 

Ioan phàn chia te bào mat kiem soat va di càn. 
Càc bènh ung thu' thu'Òng gap nhat trèn toàn thè 
giói (2008) là ung thu" phoi (1,61 trièu ea, 12,7% 
tong so), ung thiT vù (1,38 trièu ea, 10,9%) va 
ung thu' dai triTc tràng (1,23 trièu ea, 9,7%) [3] . 
Ung thu* dang là mot thach thù'e lòn eùa y hoc, 
nghlén CÙ\J de tìm ra nhffng thuÒe mói diéu trj 
ung thu*, dac biét là cac hdp chat eó nguòn gòc 
thién nhién dang là mot ITnh vg'e du'dc ulj tién 
hàng dàu. 

Tói là mot loai du'dc liéu co nhieu còng dung 
trong chffa bénh nhff chong virus, khàn_^ vi 
khuan, nam, khà nang chong gòc tu' do, ho trd 
dièu tri càc bénh li tim mach va chòng ung th i / 
[1,2]. Hién nay, trèn thè giói tói den du'dc nhieu 
nhà khoa hoc quan tàm nghién CÙXJ va sff dung 
trong còng nghè du'dc phàm va thi/c pham chffc 
nang ho trd diéu trj ung thu'. Trong pham vi 
nghién effu này, chùng tòi muòn dành già tàc 
dung cùa tól den gay chèt tè bào theo chu'dng 
trình (apoplx>sis) trèn dòng tè bào ung thu' dai 
tràng ngu'Òi HT 29 in vitro. 

II. OÓI TUQNG VA PMUONG PHÀP NGHIÉN CÙ\J 

2.1. Doi tu'dng 
- Té bào ung thff dai tràng (UTOT) ngu'Òi dòng 
HT-29 (ATCC, Hoa Ky). Day là mot dòng ung thu' 
biéu mò tuyén cùa dai tràng^ du'dc phàn làp tu' 
mot BN nff da trang, eó bieu hién ve mot so 
oneogen nhu": myc +; ras +; myb + ; fos + ; sis 
•I-; p53 + ; abl -; ros -; src -. 

- Màu bòt phun sày cao khò (TO) chù^ 50% tói 
den dat TCCS (so lo 010313) do Trung tàm 
nghién eùlj ùhg dung san xuat thuoe - Hoc vién 
Quàn y eung cap. 
- Mòi tru'òng nuòi cay te bào: mòi tru'òng nuòi 
eay tè bào McCoy's 5a Medium Modified (Catalog 
No. 30-2007, ATCC), bo sung 10% dung djch 
huyét thanh bào thal bé (FBS), dung djch 
penicillin/ streptomyeln, dung djch PBS, dung 
djch Trypsin-EDTA (ATCC, Hoa Ky). 

2.2. Phu'dng phàp nghlén eù'u 
2.2.1. Nuói cay va tang sinh tébào 
Nuòi cay tè bào UTOT ngu'Òi dòng HT - 29 

trong mòi tru'òng I^cCoy's Sa Medium Modified 
bò sung 10% FBS, 1 % penicillin va streptcmycin. 
Nuòi cay tàng sinh TBUT trong chai co dién tich 
day chai 75 cm^, dàt trong tu vò trùng, duy tri 
nhiét dò 37°C va CO2 5%. 

Thay mòi tru'òng nuòi cay 3 ngày/lan. Khi tè 
bào dat màt dò 80% dìèn tfch be mat chai, tàch 
khòi chai nuòi bang Trypsin EDTA 0,05% va cay 
chuyén sang chai nuòi cay mói. Khi so lu'dng tè 
bào dù lón, thu hoach té bào va dèm so lu'dng tè 
bào thu du'dc, dièu chinh mat dò té bào dat màt 
do 10' tè bào/ml. 

2.2.2. Ky thuàt tién hành 
De tièn hành kiem tra xem chat eó khà nang 

làm tè bào ung thu" chèt theo chu'dng trình 
khòng, chùng tòi tièn hành phu'dng phàp nhuòm 
tè bào vói Alexa Fluor ® 488 Annexin V va thuoc 
nhuòm nhàn PI (Propidlum lodide). 

2.2.3. Quy trinh tién hành 
- Chuan bj té bào: tè bào ung thu" dai tràng 
du'dc nuòi khóe manh, sau do du'dc duci vào dia 
24 giéng vói mat dò 300.000 te 
bào/lBOO^I/gièng. Sau dò, dTa 24 gièng du'dc 
bào quàn trong tu am 37''C, 5%C02. 
- Chuan bi dung djch'tói den va ù thuòc: sau 
24 giò du^ tè bào vào dTa, du^ djch tòi den vói 
càc nòng dò 0 ,1 ; 1 va 10 mg/mi tu'dng u'ng vào 
càc gièng va ù trong 37''C, 5%C02, theo doi hinh 
thàì tè bào ò thòi dièm 24 giò. 
- Dffng thi nghiém ò thÒi gian dà xàe djnh, tièn 
hành thu té bào va nhuòm vdi Anexin V/7/V\D: 
Tièn hành theo bò kit Annexin V PE Apop Dtee 
Kit 100 Tests cùa iiàng BD. 
- Dành già t i Ié té bào chèt apoptosis trèn he 
thòng FACS CANTO 2 (BD): Xàe dinh quàn thè tè 
bào càn dành già, xàe djnh vùng già tri huynh 
quang (PE va PerCP) àm tinh, xàe djnh t i Ié tè 
bào ehèt apoptosis/necrosis tal thòi diém 24, 48 
va 72 già. 
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III. KET QUA 
3.1. Ket qua gay chet te bào theo chUdng trinh cùa tòi den 

Hinh 3.1. Phàn bó te bào gieng chù'ng tai càc vùng 
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Kit qua chay nhóm giéng chùìig cho thay, tuyèt dai da so càc té bào tap trung tal vùng Q3 (tebàii 
bình thdàng). Trong khi dò, vùng dóc te bào (vùng Ql: necrosls) khóng co tébào nào. Tudng tii, hai 
vùng tébào chét theo chudng trình (Vùng Q2: apoptosis muòn; vùng Q4: apoptosis som) 

Hinh 3.2. Phàn bò tè bào du'dc ù TO càc nòng dò tal càc vùng sau 24h 
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Sau24h ù vdi TO, d nòng dò 0,1 mg, cac ti bào ed bàn vàn tap trung tal vùng Q3. Tuy nhién, à 
mot so ti bào bi chit theo kliu necmsis (Vùng Ql, 0,3%) va mot iWdng khi làn ti bào chit kià 
apoptosis (Vùng Q2, Q4; 2,2%) Ti li tébào chit apoptosis à càc ndng dò 1 mg/mi va 10 mg/mi Su 
iudt là 8,2% va 10%. . 

24h 
48h 

2,2 
8,2 

9,5 
26,6 

Bang 3.1. Tilé ti bào ung thWgan chit apoptosis sau khi dwdc ù vài tól den 
' % apoptosis j % apoptosis H ^Tapoptosis 

(0,lmg) I (Img) | (10 mg) 
18,£ 
41,8 

- _72h _ I 10,0 I 20,8 I 49,2 
OJ Ole nhan thay, d nong do tal den 0,1 mg dà gay te bào chit theo chwàng trinh Sd ti bàochS 
apoptosis tang tilé thuan vài nòng dò tói den va thàlglan ù. 
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Hinh 3.3. Phàn bo tè bào du'dc ù TO eae nòng dò tai cac vùng sau 72h 
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Nhàn thay, soiudng ti bào chit apoptosis tàng dot blin dei ha nòng do TD, sau thàlglan ù 72 già. 
Dang chù y, à nong dò 1 va lOmg/mi, ti ié ti bào chit apoptosis som (vùng Q4) chlim ti le rat cao, 
ISn iwat là 19% va 48,7%. 

IV. BÀN LUî N 
Bang vièc xàe djnh ti le te bào chet theo 

chu'ang trình, kèt qua nghién cùu cùa chùng tòi 
cho thay d nòng dò 0,1 mg tòi den/ml mòi 
tru'òng nuòi cay, dà co the gay chét te bào ung 
thu' dai tràng HT-29 theo con du'òng apoptosis. 

Kim va còng su' (2012) cho thay hoat chat 
chi'nh cùa tòi co the gay chét té bào theo chùOng 
trình (apoptosis) trén dòng té bào ung thu' gan 
Hep 3B bài su' diéu hòa càc gòc t i / do thòng qua 
cac gay tòn thu'Òng màng ty the, giàm bòc lo càc 
gen chòng apoptosis nhu' Bcl-2 va Bcl-xl [4]. 
Dong thòi, djch chiét tói gay tàng biéu lo càc gen 
gay chét tlieo chu'dng trình (apoptosis) nhu' 
capase 3, capase 8 va capase 9, tu dò thùc day 
té bào ung thu' gan chét [4], [7]. 

Nghién culi tùcing tu' trén dòng ung thu' té 
bào gan Hep G2, càc tàc già cho thay khà nàng 
kim hàm su' phàt trié'n dòng té bào này, càc 
bang chùng cho thày nòng dò protein p53 nói 
bào tang dàng ké trong càc té bào dùòc diéu trj 
bang Allicin tu tói va gay giàm nong dò Bci-2. 
Ngiròc lai, Allicin làm tàng bòc lo AMPK/TSC2 va 
con du'òng tin hièu Beclin-1 trong dòng té bào 
ung thu' biéu mò gan Hep G2 thùc day qua trình 
chét té bào [5]. 

Trén thùc nghiém, S-allylcysteine (SAC) co 
tàc dung ùc che su' phàt trién cùa dòng ung thù 
phói khóng té bào nhò NSCLC A-549. SAC cho 
thày khà nàng ù'c che dòng té bào này thòng 
qua ùc che su' hoat hóa càc phàn tu mTOR, NF-
KB, va cyciin DI. £>5ng thòi, SAC con ùc che su' 
di càn cùa dòng ung thù phSi khòng té bào nhò 
trén chuòt mang khói ung thù này. Càc tàc già 

cOng phàt hién co che chòng ung thù cùa tói 
trén ung thù phòi eung tùOng tu' nhù càc dòng 
ung thù khàc. Li va CS (2012) cùng phàt hién 
khà nàng cùa DATS tu tól co khà nàng gay chét 
té bào ung thù theo con dùòng apoptosis thòng 
qua Cd che gay ùc che giàm biéu hién cùa Bcl-2 
va làm tàng biéu hién cùa ti Ié Bax/Bcl-2 va tàng 
hoat dòng cùa càc gen ma hóa capase 3, capase 
8 va capase 9 [6]. 

V. KÉT Mhfi 
Bang ky thuat nhuòm va dành già ti Ié té 

bào chét apoptosis trén he thòng FACS co thè 
xàe dinh tói den gay chét apoptosis dòi vói tè 
bào ung thù dai tràng ngùòi HT 29 ò nòng dò 
0,1 mg/mi; 1 mg/ml va 10 mg/mi lan lùdt là 
2,2%; 8,2% va 10% tal thòi diém 24h. 

Ti le apoptosis tal thòi diém 48h, vói nòng 
dò tòi den tùdng ùng, lan lùòt là 8,2%; 26,6% 
va 41,8%. 

Ti ié apoptosis tai thòi diém 72h, vói nòng 
dò tói den tùOng ùng, làn lùòt là 10%; 20,8% 
va 49,2%. 
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DÀNH GIÀ MOT SO DÀU ÀN MIEN DICH QUA KHOI TE BAO 

VA SO SÀNH GIÀ TRI CÙA CB Vai CS VA SINH THIET MÀNG PHOI MÙ 

Nguyen Thi Hàng*, Tran Trong Du-oTig**, N g u y k Tuan Bình*** 

TOM TAT 
D^t vàin de: Ky thuat khòi te bào là mot phu'dng 

phàp co nhieu già tri b-ong ehan doan djch cac khoang 
Cd th i . De ting dò nhay, hau hèt cac phòng xét 
nghiém déu dùng hai hoàe nhièu phu'dng phàp chan 
doàn dich. fioi tu'dng và phu'dng phàp nghién 
culi: Nghién eùu 39 bénh nhàn bénh nhàn eó tran 
djch màng phòi tai Trung tàm Nò hap; Trung tàm Y 
hpc h?t nhàn và Ung bu'du Bènh vién Bach Mai tÙ 
1/3/2012 den 31/07/2012. Két qua nghièn eù'u, két 
lu^n: Kiéu hinh mien dich cùa K biéu mò tuyèn: 100% 
càe àSu Sn CK, CK19, CK7 du'dng ti'nh; 100% CK20 và 
calretinin àm ti'nh; 70% TTF-l du'dng tình; 73,4% CEA 
du'dng tình; 16,7% mesothelin du'dng ti'nh. Klé'u hinh 
mi§n djeh cùa K bièu mò dang day: TTF-1-
/CK+/ckl9-l-/CDX2+(6)/CK7-/CK20-CEA-/CK5/6-
/Calre-/Meso-/Synap-/Chromo. Kiéu hinh mien dich 
cùa K bieu mó dang sarcoma: TTF-1-
/CK+/VÌmentln+/CDX2-/CK7-/CK20-CEA-/CK5/6-
/Calre-/Meso-/HMB45. Chan doan bSng CB tSng thém 
33,3% so bitòng hdp àe tình so vdi CS. Trong 3 
phi/dng phàp ehan doan ^ n thu'Òng ae ti'nh eùa màng 
ph6l, phudng phàp khòi té bào eó dò nhay cao nhat 
(86,7%), tiép dén là slnh thiét màng phòi mù 
(66,7%), dò nhay cùa CS thap nhat (57,6%). £)ò dSc 
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hièu cùa cà 3 phu'dng phàp ehan doàn déu rat cao, 
dat tòi 100%. 

Tù'khóa: K phoi qua ky thuat CB, CS. 

SUMMARY 
EVALUATING SOME IMMUNE MARKERS 

BY CELL BLOCK TECHNIQUE AND 
COMPARATING THE VALUE OF THE CS 

AND CB WITH BLIND PLEURAL BIOPSY 
Rationale: celi block teehnique is a method 

many diagnostic value of the servlces the body cavlty. 
To increase the sensitivity, most laboratorles have 
used two or more methods of diagnostlcs. Subjects 
and methods research: Study of 39 patients wlth 
pleural effusion at the Respìratory Centra, Centre for 
Nuclear Medicine and Oneology Bach Mal Hospital 
from 1/3/2012 to 31/07 /In 2012. Resuits: 100% of 
the mark CK, CK19, CK7 positive, CK20 and 100% 
negative calretinin, 70% positive for TTF-l, 73.4 % 
CEA positive, mesothelin positive 16.7%. Immune 
phenotype of epithelial K bottom shape: TTF-1-/CK + 
/ CK19 + / CDX2 + (drive) / CK7-/CK20-CEA-/CK5/6-
/CaireVMeso-/Synap-/Chromo. K immune phenotype 
of epithelial sarcoma types; TTF-1-/CK + / vimentin + 
/ CDX2-/CK7-/CK20-CEA-/CK5/6-/Calre-/Meso-
/HMB45. Diagnosis by CB increased 33.3% mallgnant 
cases compared with CS. In the third method of 
diagnosing malignant lesions of the pleura, the celi 
block method with the highest sensitlvity (86.7%), 
followed by blind pleural biopsy (66.7%), the 
sensitlvity of CS lowest (57.6%). Speclficity of the 3 
diagnostic methods are very high, up to 100%. 

Keywords: K through technical lungs CB, CS. 
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