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Ca lam sang gay stent tu tiéu Absorb
gay gia phinh dong mach mii sau 1 nam can thiép
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DAT VAN BE

Nam 2018 danh ddu 41 nim phét trién cta tim
mach can thiép. Sau 4 thép ky tit khi Gruntzig tién
hanh ca can thiép dong mach vanh dau tién, cic
phat minh va nghién ctu lién tuc phét trién nham
hoan thién ky thuit véi muc tiéu ctu séng hang
triéu ngudi trén thé gisi. Cac thé hé stent mdi ra doi
ti stent kim loai thudng, kim loai c6 phu thudc va
stent tu tiéu. Céc stent ty tiéu dugc coi la cé trién
vong véi tinh nang tu thodi giang sau thoi gian va tra
lai long mach vanh ty nhién véi cac chiic ning sinh
ly vén cé. Tuy nhién, stent tu tiéu cé cc lo ngai vé
vén dé tai hep cang nhu huyét khdi cao so véi stent
kim loai ¢6 phu thuéc [1-3]. C4c nghién ctu da
chiing minh st dung ky thuat PSP, ky thuét dac hiéu
cho stent ty tiéu (BVS specific protocol) c6 thé giup
giam dugc cac bién c6 huyét khai so véi cac ky thuat
thong thuong dang thuc hién. Céc ky thudt nay véi
trong tim la nong béng chudn bi (pre-dilated) c6
kich thu6c 1.1 1an so v6i mach, lya chon kich thuéc
stent phtt hgp dua vao cic phuong phap chin dodn
hinh anh x4m nhip (OCT, IVUS) va nong béng
thém (post-dilated) t6i wu.

Tuy nhién cic ky thuét ndy, vé thuc hanh cang
gdy ra nhiing bién c6 trong d6 c6 gay stent ty tiéu
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nhat 13 khi ban chit cta stent ty tiéu Absorb véi
khung polymer yéu [4-6]. Gay stent kim loai va sau
nay [ stent ty tiéu (BVS) sau khi dugc dit vao mach
vanh dugc coila mét yéu t6 nguy co quan trong lam
tang ty 1é cic bién c6 tim mach: tai hep, tai can thiép
mach dich va huyét khéi trong stent. Gay stent ciing
c6 thé hinh thanh gia phinh mach vanh, c6 nguy co
gdy ttt vong. Ty 1¢ gid phinh mach vanh sau khi dit
stent kim loai trudc déy la khoang 0.3-4.5%. Cac
nguy co cua giy stent tu tiéu bao gom: 1én bong 4p
luc qua cao, stent dit tai vi tri chuyén tiép ctia dong
mach vanh noi di dong nhiéu va chét liéu polymer
ctia stent tu tiéu [3,5]. Phuong phép diéu tri bao
gom diéu tri bao ton, phau thuit hoic can thiép
(coi, stent c6 mang boc). Chung t6i trinh bay duéi
day mot calam sang gdy stent tu tiéu Absorb (BRS)
sau thoi gian 1 nam dit giy phinh DM vanh tai vi

tri stent.
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Bénh nhin nam 76 tudi vao vién vi nhéi miu
co tim khong ST chénh. Dién tim d6 c6 séng T
am tu V1-V4. Siéu am tim khong c6 r6i loan vin
dong viing, Dd 44mm, EF 57%. Troponin hs 14n 1:
0.32ng/mL, 1an 2: 7.6ng/mL. Yéu t6 nguy co:
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Ngay 23/2/2016, bénh nhéin dugc chup PMV
c6 tén thuong 2 than dong mach vanh: tic hoan
toan doan 2 DM ma va hep 80% DM lién thit
truGe. Bénh nhan dugc tién hanh dit 1 stent ty tiéu
ABSORB dong mach ma. Quy trinh ky thut: nong
bong pre-dilated bang béng 2.5x15Smm/10atm;
dat stent Absorb 2.5x28mm/10atm; nong boéng
post-dilated 2.75x20mm/20atm. Két qua can thiép
t6t, dong chay TIMI 3. Bénh nhén dugc can thiép
DM lién thét trudc sau 4 tudn két qua tot.

Sau 1 nim (14/3/2017), bénh nhin dugc tién
hanh chup DMV kiém tra theo chuong trinh. Bénh
nhan khong cé biéu hién dau thit nguc hay kho thé.
Két qua chyp DPMV: DM vanh phai binh thudng,

stent DM lién that trudc tét, tai vi tri stent DM ma
c6 hinh anh tang kich thuéc dong mach vanh tai vi
tri gitia stent kiéu gia phinh DPMV. Tién hanh siéu
am trong long DMV (IVUS) kiém tra cho thdy: tai
vi tri d4u xa va dau gén ctia stent c6 hinh anh mit
stent binh thudng (hinh dnh hinh dudng ray véi
2 vach song song dién hinh cua stent ty tiéu) véi
duodng kinh 2.95mm, tai vi tri gitia stent c6 hinh
anh gian qua muc cta stent cit (kich thude t6i da
4.0 mm) va c6 hinh anh gién doan cua stent, mat
16p néi mac, trung mac va tang kich thuéc ctia dong
mach vanh tai vi tri nay, hinh d&nh dién hinh cta khéi
gia phinh (kich thuéc 16n nhét ctia khéi gia phinh 1
4.66mm).

Hinh dnh chup kiém tra DMV sau 1 nam (14/3/2017)
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Siéu dm trong long mach vanh (IVUS) kiém tra (14/3/2017)

BAN LUAN

Gay stent Ia mét bién chiing hiém gip véi stent
kim loai va gin day I stent tu tiéu. Day la ca lam
sang c6 dit stent sau 1 ndm va khong ndi mac hod
hét mit stent dong thoi c6 nut gay mit stent, ]am
mat tinh lién tuc va tit d6 gay nén gia phinh PMV.
Nguy co giy cta stent ty tiéu bao gom bom stent
ap luc qua cao so véi dp luc dugc khuyén cio, nong
bong nhdnh bén qua mit stent trong tén thuong
cho chia d6i va tai nhiing vi tri la diém néi cdc doan
cta dong mach vanh. Pudng kinh stent trong ca
nay la 2.5mm va sau d6 dugc nong thém bang bong
ap luc cao 2.75Smm véi dp luc 20mm véi mitc d né
ly thuyét cua stent la 3.0mm. Mtic d6 né nay nim
trong gi6i han cho phép ctia stent 2.5mm (c6 thé
lén t6i da 3.0mm), tuy nhién van cé sy dit giy cia
stent. Co thé giai thich sy dut gay cta stent la vi tri
dat stent 1a vi tri chuyén tiép gitia doan 2 va doan
3 cia DM ma, ban thin PM ma cing dao dong
nhiéu theo céc chu chuyén cua qua tim ti d6 c6
tic dong co hoc (vé Iy thuyét) anh hudng 1én cdu
tric ctia stent ty tiéu von cdu tao ti polymer nén
dé dut gay.

Dé chin dodn gay stent véi stent kim loai thi dé
hon bang chyp mach qua da hoac chup CT scan
DMV véi hinh anh gidn doan ctia stent trén cac tham
do trén. Tuy nhién véi stent ty tiéu thi viéc chin

dodn xéc dinh bing hai phuong phap trén la khong
thé thuc hién do stent tu tiéu khong can quang ma
chi ¢ hai ddu 4n (marker) bing platinium & hai d4u.
Do d6 vai tro ctia cdc bién phdp chdn doan hinh anh
trong long mach (IVUS, OCT... ) la rit quan trong.
Trong ca lam sang trén, hinh d&nh IVUS cho thdy c6
su gidn doan ctia cdc mit stent tai vi tri dong mach
vanh bj gian to. Tru6c d6 c6 thé danh gid sy gian cta
stent 6 hai ddu van trong khodng cho phép gan vi tri
gid phinh 6 sy gian qua mic cta stent. Tai vi tri gia
phinh, IVUS khoéng thdy hinh anh ctia ndi mac, 16p
trung mach ma lai c6 sy tang kich thuéc qud muic
ctia PMV. Trong ca Iam sang nay, dudng kinh doan
mach gia phinh 13 4.66mm.

Gay stent la mot yéu t6 nguy co cao giy nén
huyét khéi trong stent, tai hep trong stent va lam
x4u di két cuclam sang, tang ty 1é tai can thiép mach.
Trong trudng hop nay 1a gid phinh DMV, c6 thé gay
bién chiing v& va tit vong. Chi dinh xu tri can dit ra
khi kich thuéc khai phinh 16n va/hodc c6 gay triéu
chiing. Bién phép can thiép bao gém phau thuét cit
bo va khau doan phinh hoic can thiép qua dudng
6ng thong, bit khéi phinh bing coil hoic dit stent
c6 mang boc. Bénh nhén nay vi muc d¢ gid phinh
khoéng nhiéu (gdp 1.5 lan so véi dudng kinh dong
mach mi) va dic biét khong c6 triéu chiing nén

chung t6i diéu tri ndi khoa. Hién tai sau 18 thing
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diéu tri, bénh nh4n 6n dinh, khéng dau nguc, khong
kho thd, tiép tuc dugc theo doi va diéu tri chuyén
khoa tim mach.

KET LUAN
Dayla mot caldm sang hiém gip cua bién chiing
muén c6 gy stent ty tiéu giy nén gia phinh dong

mach vanh véi co ché con nhiéu tranh cai nhu bem
boéng dp luic qud cao khi duing ky thuat dic hiéu cho
stent tu tiéu (PSP), nong béng nhénh bén qua mit
stent trong t6n thuong ché chia doi va tai nhiing
vi tri 13 diém ndi cic doan cta dong mach vanh.
Chung ta can thém cac nghién cttu d€ lam sing to

véin dé nay.
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