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Updates on heart failure managementin 2023
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va la nguyén nhan hang dau khién bénh nhan phai nhap vién tai Hoa Ki va
chau Au. Néu nhu trudc day, suy tim thudng dugc coi la ving dat khé can cla
tim mach vai tién lugng t6i ngang véi maét s6 bénh ung thu. Nhung chi trong
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n3m 2024 dung cu hd trg tim da gidp tao nén mot cudc cach mang trong linh vuc diéu
tri suy tim. Nam 2023, méc du s6 lugng cac nghién ctu “bom tan” da bat dau
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Trong khi ca dinh nghia vé sinh ly bénh valam  nhlng nam 1980 va 1990, trong d6é bao gom tiéu
sang cla suy tim déu khong phu thudc vao  chi loai trir d6i véi mic phan sudt tong mau & muc
phan suat téng mau that trai (LVEF) nhung trén thuc  trén. Bt vao hoan canh lic d6, cac bénh nhan suy
hanh 1am sang suy tim van thudng dugc phan loai  tim phan suat tong mau giam (HFrEF) chiém sé déng
theo chi s6 nay. Cach phan loai nay cling ngay cang  nén cac nghién ctu chl yéu tap trung vao nhém
phé bién nha thanh céng tir cac thirnghiém lam sang  déi tugng nay. Pay ciing 1a yéu t6 gilp cho céc thi
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nghiém sém c6 thé chiing minh Igi ich vé trvong clia
nhém thuéc ddi khang than kinh thé dich (Hinh 1b).
Ngugc lai, khéng cd mét nghién cliu nao thanh cong
trén cac nhém suy tim khac nhu suy tim phan suat
téng mau bao ton (HFpEF) cho dén nam 2021. Do dé,
trong nhiéu thap ki, cac béc si thudng hiéu rang viéc
diéu tri bénh nhan suy tim bang cac thudc cai thién ty
[& t&r vong déng nghia véi viéc chi diéu tri cho nhom
EF giam. Két qué la mac du nhém HFrEF dugc cai thién
ty & s6ng sét theo thdi gian, thi nhém HFpEF khong
€6 gi thay déi. Déng thai, ty Ié suy tim tang dan theo
ty 1& dan s6 gia trén thé gisi. Cung vai do la ty 1é nhom

a
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« May pha rung tu dong (ICD)
« Phuong phép tao nhip tai
dong bo tim (CRT)

HFpEF tang vugt troi han nhém HFFEF va cang ngay
cang chiém uu thé hon.

Do d6, mot trong cac thanh cong gan day vé diéu
tri suy tim la lan dau tién trong lich st chiing ta cé cac
phuong phép diéu tri HFpEF da dugc chiing minh cai
thién két cuc clia bénh nhan trong céac thi nghiém
I6n. Hon nira, hién nay, viéc diéu tri cac bénh co tim
nhu bénh co tim nhiém bét va bénh co tim phi dai
cling da c6 nhiing budc tién cling véi su phat trién
cUa cac phuong phap di truyén va phan tu.

Trong bai téng quan nay, chiing t6i sé phac thao
nhimng thanh cong gan day trong diéu tri suy tim.

/
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Hinh 1. Lich st hién dai cda diéu tri suy tim

NHlmG TIEN B TRONG BIEU TRI SUY TIM BANG
THUOC

Thap ky viia qua da ching kién “su phuc hung”
trong diéu tri suy tim bang thudc, véi hai tién b Ién:
thir nhat, viéc b6 sung chat Gc ché neprilysin vao
thuéc tc ché hé renin-angiotensin (ARNI), va thi hai,
su xuat hién clia thuéc tc ché SGLT2.

Sacubitril/valsartan la ARNI dau tién dugc so sanh
hiéu qua véi thudc tic ché men chuyén (UCMC) tiéu
chudn la enalapril & bénh nhan HFrEF trong nghién
ctiiu PARADIGM-HF . So véi enalapril, sacubitril/
valsartan lam gidm 20% nguy cG cla tiéu chi téng
hagp chinh vé ti vong do tim mach hodc nhap vién do
suy tim va gidm 16% nguy co t& vong do moi nguyén
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nhan. Cac lgi ich clia sacubitril/valsartan & bénh nhan
HFrEF la nhat quan trong cac phan nhom.

Thi nghiém PARAGON-HF 2 so séanh sacubitril/
valsartan véi valsartan & nhing bénh nhan cé
LVEF > 45%. K&t qua téng hap chinh (tng s6 ca nhap
vién vi suy tim va ti vong do tim mach) da gidam 13%
VGi sacubitril/valsartan nhung két qua nay chua cé y
nghia thong ké (RR 0,87; 95%; (Cl) 0.75-1.01; p=0,06).
Phan tich dugi nhém dugc xac dinh truéc bang LVEF
ban dau goi y lgi ich & nhiing bénh nhan c6 LVEF <
57% (gia tri trung binh) chit khong phai & muc > 57%.
Phat hién nay da dugc xem xét sau hon trong mét
phan tich téng hop cla cac thir nghiém PARADIGM-
HF va PARAGON-HF va két qua cho thdy lgi ich cla
sacubitril/valsartan so vdi thu6c Uc ché hé renin-
angiotensin mé& roéng dén nhiing ngudi cé LVEF dudi
muc binh thudng (<55-60%). Dua trén két qua cla
hai thit nghiém nay, cac khuyén céo ctia Chau Au va
Hoa Ky da dua sacubitril/valsartan la chi dinh loai | d&
gidam nguy ca ti vong do tim mach va nhap vién do
suy tim & bénh nhan HFrEF, chi dinh IIB & bénh nhan
suy tim c6 phan suat téng mau giam nhe (HFmrEF) va
chi dinh loai IIB & bénh nhan HFpEF (chi v&i khuyén
cao clia Hoa Ky).

Thudc tc ché SGLT2 ban dau dugc nghién cdu la
€6 tac dung diéu tri ha dudng huyét cho bénh nhan
dai thao dudng typ 2. Tuy nhién, cac thi nghiém vé
tinh an toan trong két cuc tim mach cho thdy nhom
thudc nay giup gidm nguy co phét trién suy tim
khoang 35%. Tir két qua do, ngudi ta da nghién ctu
hiéu qua ctia nhom thuéc nay trén bénh nhan suy tim
bat ké c6 hay khéng c6 dai thao dudng. Nghién ctiu
EMPEROR-Reduced ° la mot thir nghiém lam sang
phan nhom ngau nhién, mu doi trén 3730 bénh nhan,
tudi = 18 (50% c6 dai thao dudng), suy tim man (NYHA
[I-V), phan suat téng mau (PSTM) < 40% va tang NT-
proBNP, eGFR = 20 ml/phut/1,73m?2. Bénh nhan dugc
phan ngau nhién cho dung empagliflozin 10 mg/ngay
hodc placebo trén nén diéu tri chuan (UCMC/UCTT/
ARNI, MRA, chen beta giao cam). Thai gian theo doi
trung vi la 16 thang. Két qua cho thay empagliflozin
gidm 25% (p < 0,001) t& vong do nguyén nhan tim
mach hodc nhap vién vi suy tim. Hiéu qua dén sém

sau sau 12 ngay diéu tri. Nghién ctu con cho thay
Empagliflozin gitp lam cham su giam eGFR theo thai
gian va cai thién chat lugng cudc séng theo thang
diém KCCQ.

Nghién citu EMPEROR-Preserved “ la nghién
cliu ngau nhién c6 déi chiing dau tién ching minh
dugc hiéu qua cha 1 thudc diéu tri trén két cuc lam
sang d6i vGi bénh nhan suy tim c¢é EF gidm nhe va
EF béo ton. Trong nghién ciiu EMPEROR-Preserved,
5988 bénh nhan tudi = 18, suy tim man NYHA II-IV,
EF > 40%, c6 hay khong kém dai thdo dudng, eGFR
> 20 ml/phut/1.73m? dugc phan ngau nhién dung
empagliflozin 10 mg/ngay hoac gid dugc, thaoi gian
theo déi trung vi 26 thang. Két qua: Nhom dung
Empagliflozin giam dugc 21% nguy co két cuc goép
chinh la t& vong tim mach hodc nhap vién vi suy tim
(p =0,0003), Igi ich xuat hién sém ngay & ngay thur 18.
Hai tiéu chi phu la téng nhap vién vi suy tim va su gidm
muc loc cau than cling c6 khac biét y nghia thong ké
VGi can can lgi ich nghiéng vé empagliflozin. Cac tiéu
chi danh gia chat lugng cudc s6ng cing ghi nhan cai
thién y nghia & nhdm can thiép (NYHA, KCCQ CSS...).

Hai thudc Gc ché SGLT2 la dapaglifiozin va
empagliflozin da dugc chiing minh lam gidm nguy co
tvong do tim mach va nhap vién do suy tim & hai thur
nghiém ngau nhién, déi chiing vdi gia dugc & bénh
nhan HFrEF (DAPA HF va EMPEROR Reduced) va hai
th& nghiém & bénh nhan HFmrEF/HFpEF (DELIVER va
EMPEROR Preserved), c6 va khong cé bénh dai thao
duoing. Cac co ché dugc dé xuat lam ca s& cho Igi ich
nay bao gém: cai thién su trao déi chat cua té€ bao,
giam stress oxy hda, cai thién nang lugng ca tim, cai
thién viéc st dung sat va tang tu thuc bao, ngoai ra
thudc cé tac dung Igi tiéu muic do via phai, ha huyét
ap va dao nguoc tai cdu tric cg tim (Hinh 2). Qua
nhimng bang ching khoa hoc thuyét phuc néu trén,
cac khuyén cdo cla cac Hiép hdi Tim mach 1én trén
toan thé gidi déu ing ho chi dinh 1A cho thudc tc ché
SGLT2 & bénh nhan suy tim véi bat ké muc phan suat
téng mau nao.

Hai tién bd nay da cach mang héa viéc quan ly
suy tim trén toan b cac phan nhém LVEF. Viéc quan
ly HFrEF bang thu6c hién nay dua trén bon liéu phap
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co ban & tat cd cac bénh nhan c6 chi dinh: ARNI
(sacubitril/valsartan), thu6c chen beta giao cam, lgi
ti€éu khang aldosteron (MRA) va thudc Uc ché SGLT2.
Khi dugc stir dung két hop “Tur tru” cho HFrEF dugc udc
tinh gitp gidm i 73% nguy co tuong déi vé ti vong
do moi nguyén nhan. Hon nira, thuéc tic ché SGLT2

gd
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Gi&n mach

Chéng phi dai/ xo héa

Chen beta giao cam SGLT2i SGLT2i

UCMC/UCTT/ARNI UCMC/UCTT/ARNI ARNI
Hyd lra!azine MRA
Vericiguat
Vericiguat

dugc khuyén cao cho tat ca bénh nhan suy tim bat ké
LVEF. VGi bang chiing vé Igi ich trén toan bd phd LVEF,
tinh dé st dung va kha nang dung nap, thi day la lan
dau tién c6 mét loai thudc diéu tri suy tim dugc bat
dau st dung ngay tai thoi diém chan doan lam sang,
ké cd trudc khi LVEF dugc xac dinh trén siéu am tim.

oSl
| ‘ ( ’
‘\él —
Giadm nhip tim Cai thién chuyén héa Bai niéu Natri/ Igi tiéu Tang co bop
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Hinh 2. Chi dinh va co ché tdc dung cla cdc thubc diéu tri suy tim.

Nam 2023, khéng c6 qua nhiéu cac nghién ctu
I6n vé suy tim dugc cong bé so véi cac nam trudc day.
Diém sang nhat trong ndm qua thudc vé cac nghién
ciu cla thudc chi van GLP-1. Nghién ciu STEP-
HFpEF ° dugc céng bé tai Hoi nghi Tim mach Chau
Au (ESC) 2023, c6 thé coi la nghién ctiu néi bat nhat,
cung cap bang chiing méi nhat vé cach tiép can va
diéu tri HFpEF. Nghién ctru danh gia hiéu qua diéu tri
semaglutide & nhiing ngudi béo phi méac kém HFpEF.
Day la mot nghién ctru ngau nhién, mu ddi, kiém soat
danh gia thuéc semaglutide dung méi tuan mét lan
3 bénh nhan mac HFpEF (phan suat téng mau that
trai = 45%) va chi s6 khéi co thé (BMI) = 30 kg/m? véi
cac trieu ching NYHA [I-IV. Trong nghién cdu nay,
529 bénh nhan dugc chon ngau nhién ty lé 1:1 gila
semaglutide va gid dugc. Phan 16n bénh nhan la
Ngudi da trang (96%) va nit (56%) & ca hai nhém, véi
do tudi trung binh la 69 tudi. Cac ddi tugng nghién
ctru dugc bat dau dung semaglutide 0,25 mg va dugc
chinh liéu 4 tuan mot lan vdi liéu téi da la 2,4 mg. Tiéu
chi nghién ctiu chinh la danh gia thay déi chat luong
cudc séng theo thang diém KCCQ-CSS sau 52 tuan,
cling nhu thay déi trong lugng co thé. Két qua cho
thay su cai thién dang ké vé thang diém KCCQ-CSS
(16,6 so v6i 8,7; p <0,001) cling nhu gidm dang ké

BMI (-13,3 so véi -2,6; p <0,001) & nhitng bénh nhan
dung semaglutide so véi gia dugc. Cac két cuc phu
cling cho thay lgi ich ctia semaglutide bao gém gidm
dang ké protein C phéan Ung va ting khodng céach
di bé 6 phut. Ca hai tac dung phu va ngiing thudc
nghién ctiu déu tuong tu nhau gitia hai nhém. Tém
lai, semaglutide gitp gidm dang ké trong lugng cc
thé va céi thién cac triéu chiing suy tim & bénh nhan
HFpEF va béo phi. Qua két qua nghién ctu STEP-
HFpPEF va SELECT, c6 thé noi thubc chd van GLP-1 1a
“ké thay d6i cudc chai” trong cham soc suy tim dac
biét 1a HFpEF. Nghién ctiu gitp hiéu rd han vé cach
ti€p can cac yéu t6 nguy co dan tdi suy tim va chién
lugc gidam can doéng vai trd quan trong trong diéu tri
HFpPEF thé béo phi.

Nghién ctiu néi bat cia thudc Uic ché SGLT2 trong
nam qua cé thé noi tGi thir nghiém DAPA MI 6. Day |3
mot nghién céu mu déi, ngau nhién, dua trén diliéu
s6 bo quéc té nay, nhimng bénh nhan khong c6 tién
st dai thao dudng hodc suy tim man tinh, c6 nhoi
mau co tim cap va suy gidm chiic nang tam thu that
trai, dugc chi dinh ngau nhién sirdung dapagliflozin
10mg hodc gid dugc, dung mét lan moi ngay. Két
qua thu dugc tir 4017 bénh nhan, trong d6 2019 ca
dugc chi dinh dung dapagliflozin va 1998 ca dung
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gia dugc. Phan tich két qua téng hop theo thu bac
chinh cho thay dapagliflozin c6 nhiéu tac déng vé
két cuc chinh t8t han dang ké so véi gid dugc (ty lé
thang, 1,34; 95% [Cl], 1,20 - 1,50; P<0,001). Két qua
nay dat dugc sau khi da thay d6i vé phan tich trong
qua trinh thuc hién thd nghiém do ty Ié tich lay
su kién thap va chl yéu dugc thuc ddy bai cac két
qua chuyén héa tim mach bé sung. Su két hgp gitta
thai gian dén khi t& vong do tim mach/nhap vién
vi suy tim xdy ra ¢ 50/2019 (2,5%) bénh nhan dugc
chi dinh dung dapagliflozin va 52/1998 (2,6%) bénh
nhan dung gia dugc (ty lé rai ro, 0,95; 95% Cl (0,64 -
1,40) ). Ty |é cac bién c6 tim mach khéc thép, véi su
khac biét gitta cdc nhom khong c6 y nghia théng keé.
Khéng ¢ mai lo ngai vé an toan nao. Nhu vay, voi
nhing bénh nhan nhéi mau co tim cap, sau khoang
1 nam diéu tri bang dapagliflozin, da c6 nhiing loi
ich dang ké vé cai thién két qua chuyén hoa tim
mach nhung lai khéng c6 tac dong 1én két cuc téng
hgp gém t& vong do tim mach hodc nhap vién vi
suy tim so véi gid dugc. Tém lai, nghién ctu DAPA Ml
chua thé gitip mé réng chi dinh nhém thudc e ché
SGLT2 v&i nhom bénh nhan suy tim sau nhoi mau
ca tim cap don thuan nhung it nhat ciing da chiing
minh dugc tinh an toan cla thudc véi nhém bénh
nhan nay. Can nhiing nghién ctu vai sé lugng bénh
nhan &n hon, thai gian theo déi lau hon dé liéu xem
céc cdi thién ctia chuyén hoa tim mach c6 gilp cai
thién tién lugng trén lam sang.

Thit nghiém QUEST 7 clia Trung Quéc dugc
céng bé két qua tai hdi nghi ESC 2023 c6 thé coi
la nghién ctu gdy ban luan nhiéu nhat trong ndm
vlia qua. Thi nghiém cho két qué nhiing bénh nhan
HFrEF dugc dung Qiligiangxin - mét loai thudc ¢
truyén Trung Quéc, bao gém 11 loai cady cé khac
nhau, trén nén diéu tri suy tim chudn gidp lam gidm
22% ty lé t& vong hodc suy tim nhap vién trong 18
thang so véi nhom chi dung gia dugc (HR 0,78; 95%
C10,68-0,90). Pa c6 nhiéu cudc thdo luan vé két qua
clia nghién ctu nay. Gig day, cac nha lam sang da
¢6 bdng chiing khoa hoc nghiém ngat cho mét loai
thuéc truyén théng dugc st dung bdi hang triéu
ngudi bénh suy tim & Trung Quéc. QUEST dat ra

mét tiéu chudn méi cho bang ching lam sang voi
cac loai thudc truyén théng va thuc su thach thic
cach tiép can gian lugc chinh xac ctia Y hoc phuang
Tay. Tuy nhién, ap dung két qua nghién ctiu nay vGi
bénh nhan ngoai Trung Qudc ra sao? V&i 11 thanh
phan cta thuéc, tdc déng theo co ché nao va cu thé
nhiing thanh phan nao gidp mang lai hiéu qua van
la nhimg cau héi can phai giai dap.

Nam 2023 ciing ching kién mét s6 thi nghiém
lam sang dugc chd doi, hao hic nhung lai cho két
qua khéng nhu ky vong. M6t trong s6 d6 la nghién
cifu HEART FID?Vvé truyén sat tiém tinh mach. Nhiéu
nha khoa hoc da hy vong th&r nghiém I6n, ngau
nhién, mu déi nay sé mang lai chién thang thuyét
phuc cho viéc b8 sung sét tiém tinh mach trong suy
tim sau khi nghién ctiru IRONMAN cho két qua am
tinh vao nam ngoai. Mac du viéc bd sung sat véi
ferric carboxymaltose c6 lién quan dén giam ty 1é t&
vong va nhap vién vi suy tim cling nhu tang khodng
cach di bé 6 phut, nhung nhiing sy cai thién nay
chua du dé€ dat dugc su khac biét v6i nhém ching
vé tiéu chi chinh cta nghién ciu.

NHUNG TIEN BO TRONG CAC THIET Bl DIEU TRI
SUYTIM

May pha rung tu dong (ICD) va tao nhip tai dong
b6 co tim (CRT) da trg thanh nén tang chinh cla cac
khuyén cao vé diéu tri suy tim bang thiét bi déi véi
HFrEF, & nhiing bénh nhan chon loc c6 QRS gian rong
hodc block nhanh trai d6i vai CRT. Tuy nhién, nhiing
tién bd gan day da ma rong cac chi dinh st dung thiét
bi trong diéu tri suy tim. Trong do6, viéc cdy thiét bi do
ap luc ddng mach phdéi (CardioMEMS) da dugc chimng
minh lam gidm nguy cc nhap vién do suy tim va cé
thé tao thuan cho viéc xac dinh s6m tinh trang suy tim
tién trién va diéu chinh thuéc lgi tiéu cling nhu cac
thuéc khac cho bénh nhan ngoai tru.

Ty 1& h& van hai la th phat co6 anh huéng dén
huyét dong & bénh nhan HFrEF la 25% va c6 lién
quan dén tinh trang suy tim nang lén. Thit nghiém
COAPT cho thay so véi diéu tri néi khoa thi stia van
hai Ia qua dudng 6ng thong giup lam giam nguy
¢ nhap vién do suy tim va t&f vong do moi nguyén
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nhan. Tuy nhién, mot nghién ctu khac la MITRAL
FR lai khong cho két qua nhu vay. Ly do nam & su
khac biét vé mic d6 hé van hai la tuong Ung voi
gian that gitta 2 nghién ctu. Diéu dé nhan manh
tam quan trong trong viéc lua chon bénh nhan thuc
hién tha thuat nay. Ngoai ra, cac thir nghiém vé thay
van dong mach chd qua dudng 6ng théng (TAVI) va
gan day la stra van ba la qua dudng éng théng cho
nhing két qua kha quan, va déu mang lai nhiing
tdc dong tich cuc trong quan ly va diéu tri toan dién
ngudi bénh bi suy tim.

Mac du da cé nhiéu tién bd vé thudc va thiét bj
diéu tri suy tim, van c6 nhimng bénh nhan tién trién
dén giai doan tai nhap vién, sung huyét khang tri, rGi
loan nhip thudng xuyén, gidm kha nang gang suic va
nguy co tlr vong cao. Viéc diéu tri dut diém & nhiing
bénh nhan “suy tim tién trién nadng” nay la ghép tim.
Tuy nhién, nhiéu bénh nhan khéng c6 du diéu kién
thuc hién va cling khéng c6 du ngudi hién. Trong
nhing trudng hgp nhu vay, viéc st dung thiét bi hé
trg that trai dugc ching minh 1a c6 thé kéo dai thai
gian s6ng sét so vdi diéu tri ndi khoa don thuan. Cac
thiét bi thé hé dau tién co thiét ké dong chay dang
xung, nhung dén nay, cac tién bo trong céng nghé
da tao ra thiét bi c6 dong chay lién tuc dugc nang
lén bang tu tinh (VD: HeartMate 3) giup giam nguy
co bién chiing va tang kha nang séng sot so véi cac
thiét bi trudc day (ty & séng trung binh véi thiét bi
c6 dong chay lién tuc sau 5 nam la hon 50%).

Trén toan thé gidi, s6 lugng ngudi hién han ché
van luén la rao can I6n nhat doi véi ghép tim. Trudc
day, nguén tim ghép chi dugc ldy tirnhiing ngudi hién
tang “sau khi chét ndo”. Tuy nhién, nhiing tién bo gan
day trong ki thuat phau thuat va lay tang hién tang da
cho phép sir dung ngudn tang ti nhiing ngudi hién
tang “sau khi chét tim”. Diéu nay hdia hen nhiéu két
qua kha quan va udc tinh c6 kha nang tang nguén
hién tang 1én 30%.

Ngay 20/9/2023, Trung tam Y té Dai hoc Maryland
da thuc hién thanh cong ca cay ghép tim lgn cho mét
bénh nhan nam, 58 tudi bi suy tim giai doan cudi. Day
la ca thu hai dugc cdy ghép tim khac loai la tim lon da
dugc bién déi gen. Tuy nhién, bénh nhan nay da tu

vong sau 6 tuan dugc ghép tim, kham nghiém tur thi
xac nhan ¢ tinh trang thai ghép. Su diing cdm, san
long hé trg nang cao kién thiic trong linh vuc nay cla
hai bénh nhan dau tién da gitip cac nha khoa hoc rit
ra dugc cac kinh nghiém quy gia ban dau trong thuc
hién ky thuat ghép tim di loai. Bay sé la su lua chon
tiém nang, gidi quyét nhu cau can thay tang rat Ién
trong tuong lai khong xa.

NHUNG TIEN BO TRONG BIEU TRl MOT SO BENH
COTIM

Bénh co tim phi dai la mot bénh ca tim di truyén
phé bién nhat vai ty 1é luu hanh udc tinh 13 0,2-0,5%.
Cho dén gan day, chung ta da c6 nhiing phuong
phap diéu tri gbm st dung thuéc chen beta giao
cdm, nhom chen kénh canxi non-dihydropyridine va
disopyramide dé gidm chénh &p qua dudng ra that
trai, tha thuat xam I&n nham thu nho véch lién that
nhu d6t vach lién that bang con hoac phau thuat cat
b véch lién that da dugc ap dung cho nhiing bénh
nhan co triéu chiing khang tri véi diéu tri néi khoa.
Ngoai ra, mot loai thuéc mai dugc goi la thudc Uc
ché& myosin, lam giam co bop qua muc cla co tim,
da dugc chiing minh la c6 hiéu qua ngan han gitp
giam chénh ap qua dudng ra that tréi, giam néng do
BNP va cai thién stc khoe do bénh nhan tu bao cao.
Cho dén nay, nhing loai thuéc nay (mavacamten va
aficamten) méi chi dugc nghién cliu trong mot thoi
gian tuong d6i ngan (10-30 tuan). Con hiéu qua lau
dai cling nhu tinh an toan ctia thuéc can cac nghién
cuu kéo dai hon.

Nhiing tién bd trong phuong thuc chan doan
khong xam 1an nhu chup céng hudng tu tim va xa
hinh xuong da gidp phat hién nhiéu ca bénh co
tim do transthyretin amyloid (ATTR-CM) trong s6
cac bénh nhan HFpEF. ATTR-CM, su lang dong cac
protein transthyretin khong gap cuén trong co tim,
c6 thé do dot bién gen & gen TTR hodc khéng do di
truyén va dugc goi la ATTR-CM “thé hoang da — wild
type” (trudc day dugc goi la bénh tim nhiém bét hé
théng do tudi gia). USc tinh ty 1& gdp nhém bénh nay
la 13-17% & bénh nhan HFpEF, va ty |é s6ng sot sau
chan doan la rat thap - véi ki vong s6ng la 3-5 nam.
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Gan day, Tafamidis, mot nhdm thuéc mai trong diéu
tri bénh nay, da dugc nghién ctu. Day la mét chat 6n
dinh transthyretin, ngan chan su gép sai ctia protein
transthyretin va lam gidm su lang dong amyloid co
tim. Trong mét thd nghiém c6 nhom chiing so sanh
v6i gid dugc ATTR-ACT, Tafamidis lam gidm nguy co
tlr vong do moi nguyén nhan va nhap vién do tim
mach cling nhu cai thién chat lugng cudc séng &
bénh nhan cd nhom di truyén va “thé hoang da”. Ca
khuyén céo cia Hoa Ky va chau Au déu dé nghi miic
dé IB khi sir dung Tafamidis dé giam ty |& ti vong va
nhap vién & bénh nhan ATTR-CM nhom di truyén va
“thé hoang d&".

KET lUE\N

Cac nghién cdu va khuyén nghj gitp diéu tri hiéu
qua HFrEF va HfpEF van tiép tuc dién ra, vdi nhing
tién bd vugt bac trong téi uu hoa diéu tri ndi khoa
ké tU khi bénh nhan con ndm vién va can thiép vdi
cac thiét bi hé trg tim. Cac can thiép vdi cac thiét bi,
dung cu hé trg tim dang tré thanh xu thé khéng thé
thiéu trong viéc quan ly suy tim man va mang dén
mat ca hoi day hira hen dé gidi quyét ty 1& méc bénh
va tir vong lién quan. Nhing tién bé gan day trong ki
thuat phau thuat va lay tang hién tang da cho phép
stt dung nguén tang ti nhiing ngudi hién tang “sau
khi chét tim”. Nhimng kinh nghiém ban dau trong thuc
hién ky thuat ghép tim di loai sé la nhiing gidi phap
trién vong gilp gidi quyét nhu cau can thay tang rat
I6n trong tuong lai gan. Cudi cing nhing tién bo vé
diéu tri cac bénh co tim da giup suy tim trd thanh
manh dat mau mé, day hda hen va phat trién cta
chuyén nganh Tim mach.
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