CHUYEN BE KHOA HOC

Bong phu thudc - Tiép can mdi
trong diéu tri tai hep trong Stent

Ki thuit can thiép mach vanh qua da
(CTPMV) dugc bac si Andreas Gruentzig ap
dung lan dau tién trén ngudi da tao ra mot budc
ngoit quan trong trong diéu tri bénh li mach vanh'.
Tuy nhién, CTPMV c6 moét tilé dang ké tic mach
cdp va tdi hep lai do hién tuong co lai cta thanh
mach sau khi nong dong mach vanh, cing nhu
hién tugng qua san I6p do trong mach méu va tai
cdu trac thanh mach. Viéc dp dung stent kim loai
tran (BMS) c6 hiéu qua trong diéu tri tic mach
cdp va han ché phan nao tai hep lai sau nong bing
bong nhd co ché phong ngira hién tugng co lai
ngay sau nong mach va tdi cdu triac thanh mach®
Ciing nhu vdy, sura doi ctia stent phu thudc (DES)
cting da lam gidm nguy co tdi hep trong stent kim
loai trdn do sy ting san va di trd 16p co tron mach
méu va cic thanh phan ngoai bao. Tuy nhién, tai
hep trong stent (THS) (stent thudng hoic stent
phu thuéc) van 1a nhiing théch thic va kha thudng
gdp trong thuic hanh 1am sang hang ngay. Biéu hién
lam sang cta tai hep trong stent c6 thé 6 dang dau
nguc khong 6n dinh (16%-66%) hay nhéi mau co
tim (19%-20%) va van A nhiing thich thuc trong
thuc hanh can thiép mach vanh qua da*>.

Nhiéu ki thuéit dugc ép dung nhu nong lai
v6i bong thudng, st dung bong cit mang xo viia
(cutting balloon), khoan phéd mang xd viia hay
duinglaser, nhung déu dugc chiing minh khong cé
hiéu qua trong diéu tri téi hep trong stent kim loai
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thuong®. Liéu phdp xa tri c6 hiéu qua hon nhung
lai ting nguy co huyét khéi mudn trong stent va
hiéu ting tai hep lai ¢ hai dau stent”®. DES dugc
coi la diéu tri chudn déi véi tai hep trong stent kim
loai thuong, nhung lai tao ra nhiéu I6p stent chong
lén nhau va van con ton tai mot ti 1é tai hep nhat
dinh. Cac hinh anh siéu 4m trong long mach cé
thé danh gid co ché tai hep trong stent phu thusc
nhu khong ap sat thanh mach sau khi dit stent hay
qua san 16p ndi mac. Viéc diéu tri do d6 can thich
tng v6i nhiing co ché co ban cua hién tugng tai
hep nhu nong lai v6i bong véi stent chua ap sét
thanh mach hay dit thém DES (thudng véi mot
loai thuéc chéng phan bao khéc) cho trudng hop
tai hep do qua san noi mac trong stent trudc doé
mic du da dugc nd tét (4p st thanh mach)®. Mic
du vy, nguy co tai can thiép lai & cic bénh nhan cé
tai hep trong DES ciing con rit cao (22%-40%)".

Y tudng vé kha nang phuc héi lai kich thuéc
long mach va gidi phéng dugc cic thuéc chong
phan bao mot cach hiéu qua ma khong can phai
c6 thém nhiéu I6p stent nita da sang tao mot thiét
bi méi dugc goi la béng pht thuéc (DEB). Rio
can chinh da dugc vugt qua dé phat huy hiéu qua
ctia DEB la cong nghé phu thudc chong phan bao
lén bong ma dam béo thudc dugc phong thich
doéng déu ngay sau khi nong bong lan dau tién tai
vi tri t6n thuong. Cac nghién ctu trén dong vat
thi nghiém da ching minh dugc paclitaxel c6 kha
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nang bam dinh va dugc hip thu vao mé co quan
cao hon sirolimus''. Tinh chdt 4 m& ctia paclitaxel
lam tang kha nang két dinh nhanh choéng tai vi tri
phong thich thudc vao thanh mach va kéo dai thoi
gian hdp thu thudc ké ca khi thai gian bom béng
khong qud lau, va nho tinh chdt nay paclitaxel
dugc lya chon st dung cho DEB™2.

Tinh an toan ctia DEB véi thoi gian phong
thich thudc ngin va khong can thém I6p stent hay
polyme gitp cho qué trinh han gin néi mac sém,
ha thip nguy co huyét khéi mudn trong stent.
Thém nita, thoi gian st dung liéu phép kép tiéu cau
ngin hon sau DEB (khodng 6 thing) sé gidm nguy
co chdy méu va gid thanh diéu tri.

Céc thtt nghiém lam sang ctia DEB trong diéu
tri bénh li mach ngoai viso sanh v6i nong bang bong
thudng da chi ra ti 1¢ thdp hon c6 y nghia thong ké
vé céc chi s6 mét long mach mudn hay téi can thiép
t6n thuong dich. Cang tuong tu nhu vdy, trong
diéu tri téi hep trong stent mach vanh, cic nghién
cttu so sinh bong phu thudc paclitaxel so sanh véi
nong bang bong thudng da khing dinh tinh vu viét
ctia DEB 6 cdc tiéu chi vé mat hinh anh chyp mach
(gidi phau) va tiéu chi lam sang'*'. DEB ciing
dugc chiing minh 13 ¢6 hiéu qué t6t nhu cac loai
stent phtl thudc paclitaxel trong diéu tri tai hep
trong DES". Cac nghién cttu phan tich téng hop
so sanh DEB vé6i bong thuong hay DES thé hé thu
nhat trong diéu tri THS da ching minh ring DEB
lam giam c6 y nghia thdng ké hon so véi cdc nhém
khdac trén cic tiéu chi nhu ti 1é tai can thiép tén
thuong dich va cac bién ¢6 tim mach chinh & cic
thdi diém theo doi tir 1-5 nam'.

Trong nghién ctiu cua tic gia Agostoni va cs'
st dung DEB trong diéu tri tai hep trong BMS
va DES & bénh nhén c6 biéu hién lam sang con
dau that ngyc khong 6n dinh hoac thiéu mau co
tim thdm ling. Céc t6n thuong dugc nong trudc
v6i bong véi ti 1é duong kinh bong nong va stent
trudc d6120,9 / 1 vé6i ap luc nong cao (12-18atm),
sau d6 nong lai v6i DEB 6 muic ap luc thdp hon
(8-12atm) véi ti 1¢ dudng kinh ctia DEB so véi

stent trudc d6 1a 1,1/1. Cac nha nghién ctiu cing
tién hanh phén tich hinh anh chyp mach vanh,
do phén sudt dy trit vanh (FFR), va chup cit l6p
quang hoc (OCT) trudc va ngay sau nong véi
DEB va & thoi diém sau 6 thing theo doi. Két
qua nghién ctu cho thdy ti 1¢ thanh cong vé mit
hinh anh 13 92%, c6 2 trong téng s6 25 bénh nhan
can dit thém stent trong cung tha thuit do hién
tugng tach thanh mach mau va hep tén du nhiéu
sau nong v6i DEB. Céc nha nghién ctiu ciing tién
hanh chyp mach kiém tra va do FFR & thoi diém
sau 6 thang & 23 bénh nhén va chup cit16p quang
hoc cho 17 bénh nhan sau 6 thing. Cic két qua
so sanh trudc sau cho thiy duong kinh long mach
t6i thiéu trén chup mach ting tir 0,58 + 0,38 mm
trudc can thiép t6i 1,83+ 0,47 mm sau DEB va duy
tri muc 1,83+ 0,62 mm & thoi diém sau 6 thang
theo déi. Tuong ty nhu vdy, duong kinh long mach
t6i thiéu do trén OCT tang tir 1,13 (1,04-1,33)
mm t6i 1,97 (1,69-2,21) mm va duy tri 6n dinh
& muc 2,02 (1,71-2,32) mm & thoi diém 6 thang
sau nong v6i DEB. C6 thé nh¢ ki thuét nong trudc
v6i bong dp luc cao ma cic nha nghién ctiu da dat
dugc két qua rat t6t véi dién tich long mach da
ting tu 5,42(4,43-7,22)mm’ téi 8,0 (6,46-9,56)
mm” sau khi nong v6i DEB. Va mét phét hién
cing rat quan trong la danh gid dy tri vanh FFR
sau can thiép cho thdy ting mot cach dang ké tur
0,58 0,17 t610,92 £ 0,05 sau DEB, va duy tri mtic
0,92 £ 0,07 6 thoi diém 6 thdng sau can thiép. Mic
du nghién ctiu nay khong c6 nhém chiing, viéc
duy tri kich thuéc long mach dugc mé rong sau 6
thang cao hon rat nhiéu khi so sinh vé6i cic nhém
chiing lich st trong cac nghién ctiu trudc day véi
béng thudng cing nhu kha nang tic ché ting sinh
noi mac dudi tic dung cta paclitaxel. Chu y ring,
muc d6 hep sau DEB trong nghién ctiu ndy (28 +
16%) cao hon so véi cac két qua trong cic nghién
ctiu diéu trj THS v6i DES ( 11 £7%) *. Céc tic
gid cting bao cdo c6 4 trong tong s6 23 bénh nhan
c6 hep lai trén 50% (nhung chi c6 hai bénh nhan
trong s6 d6 c6 gidm miic FFR c6 y nghia va can dat
thém stent sau d6). Hién tugng tach thanh dong
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mach sau DEB cang dugc khao sit bing tham do
OCT, nhung cac t6n thuong nhin thdy ¢ mic do
nhe, va hoan toan dugc han gin sau 6 thang. Ghi
nhan tit thim do trén, ciu tric stent van dugc 6n
dinh 6 97% céc truong hop sau 6 thang. Cac tac gia
cho ring bong phu thuéc lam mé rong long mach
theo chu vi ctia n6 nho luc ép va téch I6p nédi mac
va sy dan ra cuda stent trudc do.

Nghién ctiu ndy ciing c6 mt s6 han ché sau.
Day la nghién ctiu quan sit, tién hanh 6 mét trung
tim va ¢6 mau nho. Mic du cic tac gid cing dua
vao cic bénh nhén dau nguc vao nghién ctiu nay
nhung khong c6 cac bénh nhén c6 hoi chiing vanh
cdp. Boi véy, nghién ctiu nay khong bao gém cac
bénh nhan tdi hep trong stent c6 biéu hién hoi
chting vanh cdp. Mot han chékhac ctia nghién ctiu
nay la khong c6 nhom chiing cho nén khé cé thé
danh gid dugc anh hudng co hoc ctia bong thudng

so sanh véi tic dung cua bong phu thudc trén
hai mit la tic dung co hoc va phéng thich thudc
chong phan bao.

Vi nhiéu két qua nghién ctiu hida hen, béng
phu thudc sé dong mot vai tro dang ké trong cac
phuong thic diéu tri ndi mach véi cic bénh li
mach ngoai vi cing nhu trong diéu tri cic bénh li
mach vanh nhu t6n thuong cic mach nho lan téa,
t6n thuong ché phan nhanh, nhiing vi tri ma kho
dat stent cing nhu viéc ting dung DEB trong diéu
tri tai hep trong stent. Khuyén cdo cia Chau Au da
cho chi dinh ITb d6i véi d4p dung béng phu thudc
(DEB) trong diéu tri tai hep trong stent kim loai
thuong *'. V6i nhiéu bang chiing chiing minh hiéu
qua trong diéu tri tdi hep trong stent, bong phu
thudc sé sém trd thanh mot phuong thic diéu tri
chinh cho céc tén thuong dac biét nay.
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