
BẢN TIN Y KHOA
TIN TỨC Y KHOA
Trang 7

SO SÁNH HIỆU QUẢ VÀ TÍNH AN TOÀN CỦA CAN THIỆP ĐMV NGAY
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Mục tiêu: So sánh chiến lược điều trị chuyển bệnh nhân đến trung tâm can thiệp động mạch vành và điều trị bảo tồn trên những bệnh nhân ở những vùng xa đã dùng tiêu sợi huyết.

Cơ sở nghiên cứu: Tiêu sợi huyết vẫn là lựa chọn cho những trường hợp NMCT cấp có ST chênh lên khi can thiệp động mạch vành tiên phát không thể thực hiện trong vòng 90 đến 120 phút. Phương pháp điều trị lí tưởng sau tiêu sợi huyết vẫn chưa rõ ràng.

Phương pháp : 266 bệnh nhân NMCT cấp ST chênh lên ở những vùng xa (thời gian di chuyển đến trung tâm can thiệp động mạch vành hơn 90 phút) được điều trị với Tenecteplase, Aspirin, Enoxaparin, Clopidogrel được chia làm 2 nhóm, nhóm được vận chuyển đến trung tâm can thiệp động mạch vành ngay hoặc nhóm điều trị bảo tồn ở những bệnh viện địa phương, trừ khi có chỉ định can thiệp động mạch vành tiếp cứu. Kết quả cơ bản là biến cố gộp gồm tử vong, tái nhồi máu, đột quỵ, hoặc thiếu máu mới trong 12 tháng.

Kết quả: kết quả cuối cùng là 28 bệnh nhân (21%) ở nhóm can thiệp sớm so với 36 (27%) ở nhóm điều trị bảo tồn (p=0,19). Biến cố gộp tử vong, tái nhồi máu, đột quỵ sau 12 tháng giảm đáng kể so với nhóm bảo tồn (6% so với 16%, p=0,01). Không có sự khác biệt đáng kể về tình trạng nhồi máu hoặc kích thước ổ nhồi máu được ghi nhận.

Kết luận : Vận chuyển ngay để can thiệp động mạch vành không cải thiện kết quả cơ bản đáng kể, nhưng giảm được tỉ lệ tử vong, tái nhồi máu, hoặc đột quỵ ở những bệnh nhân NMCT cấp có ST chênh lên đã được điều trị với tiêu sợi huyết hoặc và Clopidogrel ở những vùng xa.

 (Norwegian Study on District Treatment of ST-Elevation Myocardial Infarction; 
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