TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

YEU TO TIEN LUONG TU VONG O BENH NHAN CAO TUuOI
PUOC CAN THIEP THAN CHUNG DONG MACH VANH TRAI

Bang Ai Vién'2"", Nguyén Van Tan'?, Mai Tri Luan?, Ly ich Trung?
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2Bénh vién Cho Ray
3Bénh vién Théng Nhét

Bénh ly hep thédn chung dong mach vanh trai & bénh nhan cao tudi dat ra thach thire Ién do tinh tén thuong

phtrc tap va da bénh. D liéu vé tién luong dai han sau can thiép tai Viét Nam con han ché. Nghién ctru nham

xac dinh yéu té tién lwong tr vong dai han & bénh nhén cao tuéi duroc can thiép than chung déng mach vanh

tréi. Nghién ctru hdi ctru cé theo déi doc thu nhan duoc 116 bénh nhén = 60 tudi duoc can thiép thédn chung déng
mach vanh tréi tai Bénh vién Cho Ry twr 01/07/2019 dén 30/06/2020 va con lién lac dwoc qua dién thoai sau 5
nam. Nghién ctru ghi nhén ty 16 t&r vong 5 ndm la 31,9% va séng con 5 ndm la 68,1%. Phén tich héi quy Cox da

bién hiéu chinh, céac yéu té tién lrong déc 14p cla tir vong 5 ndam gbém tudi lén hon 70 (HR 3,4); choang khi nhap
vién (HR 3,2); CKMB tang méi 50 U/L (HR 1,1); bénh mach vanh 3 nhanh (HR 2,2) va tén thuong tai 16 (HR 2,6).

T khéa: Can thiép, than chung, cao tuébi, tién lwong.

. DAT VAN BE

Bénh ly hep than chung déng mach vanh trai
(LMCA) la thé bénh mach vanh nguy co cao
do né cung cip mau cho phan I6n co thét trai.
Trwédc day, tién lwong bénh rat xau va tai twdi
mau bdng phau thuat bic cau (CABG) dwoc
chirng minh cai thién séng con." Trong nhiing
thap ky gan day, vai tién bo cla stent phi thuéc,
ky thuat can thiép va diéu tri ndi khoa tdi wu,
can thiép mach vanh qua da (PCIl) ngay cang
dwgc ap dung & cac phan nhém bénh nhan
(BN) phu hop va quyét dinh lwa chon tai théng
duoc khuyén céo céa thé hoa dwa trén nguy co
lam sang, mirc d6 phirc tap gidi phdu mach
vanh va thao luan bé&i nhém bac si chuyén khoa
tim (Heart Team).2 C4c th&r nghiém ng4u nhién
theo déi dai han nhv SYNTAX, PRECOMBAT,
EXCEL, NOBLE, MAIN-COMPARE da cung
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cap bang chirng quan trong vé két cuc trung -
dai han cutia cac chién lugc tai thong LMCA .37

Tuy nhién, bénh nhan cao tudi thwong da
bénh, suy yéu va bénh canh lam sang nang
khac biét dang ké so véi quan thé dwoc chon
loc trong cac thir nghiém.®° Do dd, bén canh
viéc mo ta ty 1é bién cb, viéc xac dinh cac yéu
t6 tién lwong t& vong dai han sau PCI & bénh
nhan cao tudi cé y nghia trén thwc hanh 1am
sang, gitp hé tro phan tang nguy co, téi wu
chién lwoc xt tri giai doan cip va xay dung
ké hoach theo ddi - diéu tri lau dai.2'° Tai Viét
Nam, di¥ liéu vé tién lvong sau PCl LMCA &
bénh nhan cao tudi con han ché. Vi vay, nghién
cu (NC) nay dwoc thwe hién nhdm muc tiéu la
xac dinh ty 1& va cac yéu t6 tién lvong lién quan
dén ttr vong 5 ndm & bénh nhan = 60 tudi duoc
can thiép LMCA tai Bénh vién Cho Ray.

Il. DOl TWONG VA PHWONG PHAP

1. Déi twong

Dan sd chon mau la bénh nhan = 60 tudi,
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TAP CHI NGHIEN CU'U Y HOC

dwoc can thiép LMCA tir 01/07/2019 dén
30/06/2020 va con lién lac qua dién thoai toi
thoi diém thu thap sé lieu 01/07/2024 dén
30/06/2025, ti thiéu di 5 nadm tinh tlr ngay
nhap vién tai Bénh vién Cho Réy.

Tiéu chuan chon vao

Bénh nhan tir 60 tudi tré [&n, dwoc can thiép
LMCA va con lién lac dwoc qua dién thoai toi
thoi diém thu thap sb liéu téi thiéu 5 nam.

Tiéu chuén loai troe

Bénh nhan da CABG, c6 tién st can thiép
LMCA hay 16 ctia DM lién that truéc (LAD) hodc
16 DM mii (LCx). H6 so khéng co théng tin dé
lién lac v&i bénh nhan hoac ngudi than hoac
thoéng tin lién lac khéng dung hodc khéng con
hién hiru tai thoi diém thu thap sé liéu. Bénh
nhan va than nhan bénh nhan khéng déng y
tham gia khi lién lac qua dién thoai.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

Nghién ctru hdi clru, c6 theo di doc.

C& mau duoc tinh theo cong thirc:

p.(1-p)
d2

- 72
n=2z (1-a/2)

Chon p =21,1% cua tac gia Dores.®

d = 0,08 (sai sb tuyét dbi); Z, ., = 196 voi
a = 0,05, sai soO loai I. C& mau toi thiéu la 100
ngwoi.

Phwong phap thuwc hién

Quy trinh thyc hién sé& bat dau tw viéc lay

danh sach tat cd bénh nhan dwoc can thiép
thadn chung trong th&i gian tw 01/07/2019
dén 30/06/2020 tai khoa tim mach can thiép,
da loai trlr cac bénh nhan coé tién s&» CABG.
Sau d6, nghién ctu vién hdi ciu hd so ghi
nhan cac théng tin vé dic diém lam sang,
can lam sang. Cac bénh an khéng cé thong
tin lién lac hodc khong dud di kién NC sé bi
loai. Cac thong tin lién quan dén can thiép sé
phan tich tlr hinh &nh mach vanh cGa phan
mém Iwu trir tr may DSA. Thoi gian 1dy mau la
tr 01/07/2024 dén 30/06/2025, cac hd so du 5
nam thi nghién ctru vién lién lac véi bénh nhan
hodc than nhan bénh nhan bang sé dién thoai
trong bénh an. Khi lién lac dwgc, nghién ciu
vién giai thich dé dat sy doéng y tham gia NC
va ghi nhan bién két cuc (t&r vong, con séng).
Déi v&i nhitng hd so khéng lién lac dwoc béng
bat ctr ly do nao hoac bénh nhan/ than nhan
bénh nhan khong déng y tham gia NC sé bj
loai ra khéi NC.

Bién sé6 chinh

Tir vong do moi nguyén nhan bao gém ti
vong ndi vién va t&r vong sau 5 nam (tinh tw
ngay nhap vién) dwoc ghi nhan bang lién lac
qua dién thoai.

Bién ¢ séng con. Thoi gian theo déi 1a s6
thang dugc tinh tl thoi diém nhap vién cla dot
can thiép LMCA cho t&i khi bién cb (t& vong)
xay ra hodc t&i khi két thic theo déi 5 ndm. Bién
lién tuc co6 day gia tri ttr 1 - 60.

Quy trinh nghién ctru
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Danh sach BN can thiép than chung DMV trai

01/07/2019 — 30/06/2020

N =180

Loai 35 BN i
nhd hon 60 tudi

Hbi ctru hé so thu thap dac diém LS — CLS va bién cb néi vién
Phan tich hinh anh can thiép LMCA / DSA

N =145

Goi dién thoai lién lac xac dinh théng tin séng con
BN du thdi gian 5 nam (30/6/2025)

N =116

Loai 29 BN khéng lién
lac dworc gdm 17
khong co sb dién thoai
va 12 BN s6 dién thoai
khong hoat déng

So d6 1. Quy trinh nghién ctru

Tét ca 116 bénh nhan lién lac dwoc qua dién
thoai déu déng y tham gia nghién clru va cung
céap thong tin bién cb két cuc.

X ly va phan tich di liéu

S6 lieu phan tich bang phdn mém Stata
phién ban 15.1. Bién lién tuc dwoc trinh bay
bang trung binh + dd léch chuan ho&c trung vi
(tr phan vi 25% -75%) tuy phan phéi. Bién dinh
tinh dwoc trinh bay bang tan sb va ty 1& phan
tram. Phan tich séng con bang duwéng bidu dién
Kaplan—Meier; so sanh bang phép kiém log-rank
ddi voi bién nhi gia va héi quy Cox véi bién dinh
lwgng hodc danh dinh. St dung hdi quy Cox dé
xac dinh cac yéu té tién lwong tir vong. Két qua
dwoc trinh bay dudi dang ty sé nguy co (HR) va
khoang tin cay 95% (KTC 95%). Loai trtr hién
twong da cong tuyén trude khi xay dwng mé hinh
Cox béng hé sé phéng dai phwong sai (VIF) va
kiém dinh gia dinh ty s6 nguy co khéng déi theo
thoi gian (proportional hazards) dwoc danh gia
bang phan dw Schoenfeld. M6 hinh Cox da bién
cubi cling dwoc xay dwng theo huéng tdi gian;
s6 bién trong mé hinh cudi va sb bién cb duoc
bao cao dé dbi chiéu ty 1& events per variable.
3. Bao dirc nghién ciru

Nghién clru dwoc Hoi ddng Pao dirc trong
Nghién ctru Y Sinh Hoc Pai Hoc Y Dwoc
TPHCM chép thuan (s QD:702/HDPD-DHYD,
ngay 10/06/2024).

Ill. KET QUA

NC thu thap dwoc 116 bénh nhan tiéu chuan
chon mau, khéng c¢6 tiéu chuan loai trir. C6 37
bénh nhan t& vong.

1. Tt vong 5 nam cua dan sé nghién clru

Pudng séng con Kaplan-Meier

0,75 1
L L

0,5
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Séng ‘

Biéu doé 1. Puwong biéu dién séng con
Kaplan-Meier xac suéat tlr vong 5 nam
cua dan sé nghién ctu

Sau 5 nam thi ti 1é t&r vong tich Iy la 31,9%.
Tan suét tich Iy t& vong hang nam 1a 8,2%/
nam. NC ghi nhan 25% bénh nhan t& vong &
thdi diém thang thir 39. Twong (ng voéi ty 1&
sbéng con sau 5 nam 1a 68,1%. Nhw vay, c 3
bénh nhan can thiép LMCA thi c6 1 bénh nhan
t& vong trong vong 5 nam.
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Bang 1. Pac diém cta dan s6 NC

Chung T vong Khoéng tir vong
Dac diém (n=116) (n=37) (n=79) p’
n (%) n (%) n (%)
Tudi, TB + DLC 70,8 £ 6,6 72,1462 70,1+ 6,8 0,167"
Nhom tudi
60 - 69 tudi 52 (44,8) 10 (19,2) 42 (80,8)
70 - 79 tudi 56 (48,3) 25 (44.6) 31 (55,4) 0,073"
> 80 tudi 8 (6,9) 2 (25) 6 (75)
Nam 72 (62,1) 23 (31,9) 49 (68,1) 0,997
Yéu té nguy co
Tang huyét ap 101 (87,1) 33 (32,7) 68 (67,3) 0,689
Hut thudc 14 11(9,5) 2 (18,2) 9(81,8) 0,335
Pai thao dwong 34 (29,3) 12 (35,3) 22 (64,7) 0,646
R loan lipid mau 63 (54,3) 22 (34,9) 41 (65,1) 0,374
Bénh than man 5 (4,3) 3 (60) 2 (40) 0,118'
Nhéi mau néo ci 9(7,8) 3(33,3) 6 (66,7) 0,849
Thé 1am sang
Hoi chiing vanh man 42 (36,2) 10 (23,8) 32 (76,2) '
Hai chirng vanh cap 74 (63,8) 27 (36,5) 47 (63,5) 0,199
STEMI 10 (13,5) 5 (50) 5 (50)
NSTEMI 52 (70,3) 20 (38,5) 32 (61,5) 0,107"
UA 12 (16,2) 2 (16,7) 10 (83,3)
Nhip tim, (Ian/phut) .
B £ BLC 88+ 15 91+ 19 80 + 14 < 0,001
:;yf;?_pctém thu (mmHg). 415 4 o7 113 + 27 120 + 22 0,118"
?f?;g\;?ce (n=74), 145 (128 - 189) 204 (180 -226) 143 (122-176)  0,001"
Nguy co thap 8(10,8) 2 (25) 6 (75)
Nguy co trung binh 21 (28,4) 3(14,3) 18 (85,7) 0,027~
Nguy co cao 44 (60,8) 21 (47,7) 23 (52,3)
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Chung T vong Khéng tir vong
Dic diém (n=116) (n=37) (n=79) P
n (%) n (%) n (%)
Tinh trang nang nhap vién
RLN nguy hiém? 5(6,8) 1(20) 4 (80) 0,098
Choang® 13 (17,5) 9 (69,2) 4 (30,8) < 0,001
Suy hé hépe 6 (8,1) 4 (66,7) 2 (33,3) 0,016
Creatinin (mg/dL) 0,90 (0,76 - 1,16) 1,06 (0,8-1,29) 0,85(0,75-1,07) 0,013
BLCT (ml/phat/1,73m?) 74,5 (58 - 78,5) 66 (51 - 75) 80 (65 - 91) 0,002"
Bach cau (K/mL) 8,5(7,2-11,1) 9,9(7,1-13,8) 8,3 (12-10) 0,017

Hb (g/L) 120 (109-125) 118 (110-143)  122(109-133)  0,311"
EF (%), TB £ DLC 48 + 14 42+ 13 50 + 14 0,005"
Giam (< 40%) 36 (31) 16 (55,6) 20 (44,4)
Giam nhe (40 -49%) 25 (21,6) 9 (36) 16 (64) 0,017"
Bao tdn (= 50%) 55 (47,4) 12 (21,8) 43 (78,2)
CKMB (U/L), TV (TPV)  38,5(23,5-88,5) 52 (29 - 137) 35 (21 - 78) 0,072"
Tnl (ng/nL), TV [TPV] 3,95 (0 - 55) 14 (1,4 - 50) 2,7 (0-62) 0,101"

"Phép kiém log-rank, = Hbi quy Cox; STEMI: nhbi mau co tim ST chénh Ién; NSTEMI nhéi mau
co tim khéng ST chénh 1én; UA: dau nguc khong én dinh. RLN: réi loan nhip, Hb: huyét sét té, EF:
phén suét tbng mau thét trai; BLCT do loc cau than. TB: trung binh, BLC: d6 léch chuén. TV: trung vi,
TPV: tr phén vi. a: gdm nhanh thét, rung thét, bléc nhi thét do 3; b: duoc chén doén tir tuyén trudc,
str dung van mach duy tri huyét p; c: c6 hé tro hd hép.

Tuéi trung binh ctia NC 1a 70,8 va nhém tudi
70 - 79 chiém da s6. Ty & nam cao gép 2 ni.
Yéu té nguy co tim mach chiém da sb la tang
huyét ap (87,1%), réi loan lipid mau (54,3%) va
dai thao dwong (29,3%). Hoi chirng vanh cép
chiém gan gép 2 héi chirng vanh man, trong do
nhdi mau co tim khéng ST chénh chiém da sb.
Phan tAng nguy co cao theo thang diém Grace
chiém nhiéu nhét v&i 60,8% & nhém hdi chirng

vanh cap. Phan suét tbng mau that trai bdo tén
chiém da sb.

Phan tich don bién gitra hai nhém t&r vong
va khong ttr vong, NC ghi nhan céac yéu té khac
biét c6 y nghia thdng ké véi p < 0,05 bao gdm
nhip tim, diém Grace, choang va suy hé hap ltc
nhap vién, creatinin, do loc cau than wéc tinh,
chi s6 bach cau, phan suat tbng mau that trai.
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Bang 2. Pac diém tén thwong than chung cua dan sé NC

Chung T vong Khoéng tir vong
Dic diém tén thwong (n=116) (n=37) (n=79) p
n (%) n (%) n (%)
Vi tri tén thwong
L& 14 (12,1) 3 (21,4) 11 (78,6)
0,030
Poan gita 3(2,6) 1(33,3) 2 (67,7)
Poan xa 99 (85,3) 8 (8,1) 91 (91,9)
Murc db hep than chung
50 - 70% 49 (42,2) 14 (28,6) 35 (71,4) *
>70 - 99% 61 (52,6) 19 (31,1) 42 (68,9) 0179
T4c hoan toan 6 (5,2) 4 (33,3) 2 (66,7)
Diém Syntax, TB + BLC 26,979 27,7 +8,4 26,5+7,7 0,463
Syntax II, TB + BLC 37,9+9,9 42,4+ 91 35,8+9,6 0,001
Sé nhanh tén thwong
LMCA don thuan 7 (6) 3(8,1) 4(5,1)
LMCA + 1 nhanh 24 (20,7) 7 (18,9) 17 (21,5) *
LMCA + 2 nhanh 36 (31) 7 (18,9) 29 (36,7) 0,228
LMCA + 3 nhanh 49 (42,3) 20 (54,1) 29 (36,7)

"Héi qui Cox. EF: ph&n suét téng mau thét tréi. TB: trung binh, BLC: do léch chuén

Tén thwong than chung & doan xa chiém da
s6 (85,3%), mlrc d6 hep nang chiém 52,6% va
c6 ton thwong 3 nhanh phdi hop chiém 42,3%.
Diém syntax |l va vi tri tbn thwong khac biét cé
y nghta thdng ké (p < 0,05) gitra nhém t& vong
va khong t& vong. Bénh mach vanh 3 nhanh
chiém da sb v&i 42,3%. Tén thuwong huyét khéi
la 13,8%, tbn thuwong véi hoa néng la 3,5% va
Iéch tam la 2,6%.

Co6 114 (98,3%) bénh nhan dwgc can thiép
d&t stent (112 bénh nhan dat stent pha thudc
va 2 bénh nhan dat stent thwong). 1 trwong
hop hat huyét khdi va 1 trwéng hop khéng
thanh coéng do day dan khéng qua duogc tén
thwong. 87,9% duwoc tiép can bang dwong

dong mach quay. Thanh cbéng cula thu thuat
dwoc dinh nghia la dat stent thanh céng tai vi
tri tén thwong, dat dong chay TIMI 3, hep ton
lwu < 20%, khong bién chirng tha thuat nang.
Nghién ctu c6 ty I& thanh céng la 99,1%. 99
bénh nhan cé tén thwong chia dbi thi can thiép
bang chién thuat 1 stent chiém da sb v&i 88,9%
va 11,1% dwoc can thiép bang chién thuat 2
stent. C6 1,7% bénh nhan cé st dung IABP va
6,9% IVUS trong qua trinh can thiép. 57,8%
bénh nhan dwoc can thiép tat ca ton thuong
trong thdi gian n&m vién. 63,8% BN c6 s dung
heparin; 99,2% bénh nhan sl dung Aspirin
va 100% thubc &c ché P2Y12 (Clopidogrel |a
68,1% va Ticargrelor 31,9%).
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NC ghi nhan t&r vong ndi vién va doét quy cé
ti1& 1an lwot 1a 10,3% va 2,6%, khéng c6 treong
hop nao tai nhdi mau co tim va tai théng lai
trong thoi gian nam vién. Cac bénh ly phdi hop
ndi vién khac chiém ti 1&é cao gébm tén thwong
than cap 26,7%; viém phdi 14,7%; ngoai ra con
c6 nhiém trung huyét chiém 2,6%, xuét huyét

TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

tiéu hoéa 1a 0,9% va thiéu mau can truyén mau
la 3,4% va suy hd hap can hé tro 14 5,2%.
2. Yéu t6 tién lwong tlr vong 5 ndm

V&i viéc phan tich don bién chang téi ghi
nhan 11 yéu tb tiém nang (p < 0,2) va cac yéu
td c6 y nghia lam sang dé dwa vao phan tich
da bién.

Bang 3. Phan tich da bién cac yéu té tién lweng tir vong 5 nam cta dan sé NC

o Don bién Da bién
Bién so

HR (KTC 95%) P HR (KTC 95%) p
Tudi = 70 2,3 (1,161 - 4,959) 0,013 3,4 (1,488 - 8,127) 0,005
NMCT 2,2 (1,049 - 4,482) 0,029 1,3 (0,592 - 3,012) 0,486
Tn s6 tim = 100 24(1095-5348) 0,018  1,8(0,769-4,067) 0,180
Nguy co cao (Grace) 31(1232-7,624) 0016  1,3(0,510-3,545) 0,549
Choéang nhép vién 4,0 (1,880 - 8,635) 0,001 2,4 (1,352 - 7,554) 0,104
Phan suét tbng mau giam 2,0 (1,044 - 3,845) 0,029 1,2 (0,557 -2,560) 0,648
Creatinin 2,0 (1,515 - 3,299) 0,013 1,4 (0,735 - 2,660) 0,306
CKMB 1,0 (1,000 - 1,003) 0,001 1 (0,999 - 1,003) 0,077
Bach ciu 1,1(1,009-1,096) 0017  1(0,949-1,082) 0,697
Bénh 3 nhanh 1,7 (0,887 - 3,234) 0,098 2,1 (1,056 - 4,171) 0,035

Hep doan xa Tham chiéu - - -
Poan gilra 3,9 (0,915 - 16,369) 0,066 3,8 (0,809 - 17,816) 0,091
Taild 2,3 (0,998 - 5,266) 0,050 2,6 (0,978 - 6,940) 0,055

Hep trung binh Tham chiéu - - -
Nang 1,1 (0,559 -2,225) 0,756 1,2 (0,595-2,527) 0,581
Téc/ban téc 3,2 (1,053 -9,793) 0,040 2,6 (0,698 - 9,647) 0,155

HR: ti s6 nguy co, KTC: khodng tin cdy, NMCT: nhéi méu co tim.

Chung téi chon loc va thwe hién 1ap lai cac mé hinh da bién cac yéu tb trong bang trén dé xac
dinh céac yéu té doc 1ap tién lwong t& vong 5 ndm véi ty sé nguy co da hiéu chinh trong bang sau:
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Bang 4. Yéu t6 tién lwong tir vong hiéu chinh

Bién sé HR hiéu chinh (KTC 95%) p
Tudi = 70 3,4 (1,524 -7,774) 0,003
Choang ltc nhap vién 3,2 (1,352 - 7,554) 0,008
CKMB (tdng méi 50 U/L) 1,1 (1,010 - 1,158) 0,024
Bénh 3 nhanh 2,2 (1,087 - 4,444) 0,028
Toén thwong tai 16 2,6 (1,010 - 6,811) 0,048

HR: ti s6 nguy co, KTC: khoéng tin céy

Trong mé hinh nay, tdng sb bién cb t&r vong
la 37 va mé hinh Cox da bién cudi cung gém 5
bién (EPV = 7,4). Chang t6i d& kiém tra gia dinh
proportional hazards bang phan dw Schoenfeld
va kiém tra da cong tuyén bang VIF. Két qua
kiém dinh Schoenfeld cho thdy khéng cé béng
chirng vi pham gia dinh proportional hazards
v6i kiém dinh toan cuc cé p = 0,494. O tirng
bién trong méd hinh, gia tri p déu > 0,05. V& da
cong tuyén, cac VIF déu thap (dao déng 1,03
- 1,13; VIF trung binh 1,1), cho thdy khong cé
da cong tuyén dang k&. Ching t6i xac dinh
duoc cac yéu td doc lap tién lwong tir vong 5
nam gém tudi 1&n hon 70 (p = 0,003); choang
lic nhap vién (p = 0,008); nébng d6 CKMB (p =
0,024); bénh mach vanh 3 nhanh phéi hop (p =
0,028) va tén thuong tai 16 (p = 0,048).

IV. BAN LUAN

1. Ty lé t&r vong 5 nam

Két qua NC ghi nhan ty 1& t& vong tich Idy
sau 5 nam la 31,9% (bao gdm t& vong ndi vién
10,3%). Tan suét nay cao hon dang ké so voi
cac thlr nghiém lam sang ngau nhién I&n nhw
EXCEL (ttr vong 5 nam nhém PCl |a 13,0% hay
NOBLE la 12%).5¢ Sy khac biét nay phan anh
ré nét vé di liéu 1am sang cGa mét trung tam
tuyén cubi phia nam. Diéu nay co thé giai thich
réng trong NC chung t6i cé ty & cao hoi chirng
vanh cép (63,8%), trong d6 17,5% nhap vién

trong tinh trang choang tim va diém SYNTAX
Il trung binh-cao (37,9%) gop phan lam tang to
vong toan bd trong giai doan theo déi dai han.?
Tuy nhién, két qua nay lai twong déng hon véi
cac NC quan séat s6 bd nhw NC DELTA hay NC
clia Dores (t& vong 5 nam khoang 21 - 30%).5°
2. Yéu t6 tién lwong tir vong dai han

Chung t6i xac dinh tudi I&én hon 70 la yéu
t6 tién lwong doc lap manh véi HR 1a 3,4 (p
= 0,003). K&t qua nay phu hop véi NC cla
Wang.”? O ngui cao tudi, tinh trang voi héa
mach vanh lan tda, gidm chirc nang than va
tinh trang suy yéu di kém c6 kha nang lam giam
tinh trang dung nap véi diéu tri cling nhw dé&
xuét hién cac bién cb thiéu mau cuc bd tai phat.
Pay 1a co s& dé cac bac si lam sang can can
nhéc k§ lwdng gitra loi ich va nguy co, ciing
nhw Iwa chon chién luvgc dung thubc khang két
tap tiéu cau tdi wu dé tranh xuét huyét & nhom
tudi nay.2

Choang tim lic nhap vién 1a yéu té tién
lwong tlr vong kha manh (HR = 3,2), cung v&i
mirc tang CK-MB (HR = 1,1). Bay la bénh canh
lam sang c6 nguy co rat cao, goi y tinh trang
huyét déng mat bu do thiéu mau co tim dién
rong va tuan theo quy luat “dién tich nhéi mau
quyét dinh tién lwong”. Diéu tri luc nay 1a can
t6i wu hdi strc va tai twdi mau sém theo khuyén
céo cla hoi chirng vanh cép."® Du cé céc tién
bd vé& hdi strc nhung NC ECLS-SHOCK (2023)
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gan day cho thay ty & t& vong do choang tim
nhdi mau co tim van rat cao ngay ca khi can
thiép ECMO." Diéu nay nhan manh tdm quan
trong cla viéc tai thdbng mach vanh cang som
cang tét d& ctru van co tim & giai doan cap
nhdm cai thién két cuc dai han, gidam hau qua
suy tim va bién cb tim mach tai phat."

V& giai phau, bénh mach vanh 3 nhanh dai
dién cho xo vira lan tda va ganh ning thiéu
mau co tim I&n; nhdm nay thuwdng cé nguy co
bién cb muédn cao hon va viéc danh gia mc
dd phirc tap c6 y nghia trong lwa chon chién
lwoc tai thong.® Mot phat hién quan trong 1a tén
thwong tai 16 lam téang nguy co t& vong gap 2,6
lan (p = 0,048). Diéu nay trai ngwoc véi quan
diém ci cho rang tén thwong chia d6i doan
xa méi la phirc tap nhat. Chung t6i cho rang
két qua nay co lien hé mat thiét voi ty 18 s
dung siéu @am ndi mach (IVUS) rat thap trong
NC (chi c6 6,9%). Tén thwong tai 16 Ia thach
thire ky thuat do nguy co stent khéng phua hét
tbn thwong tai 16, ¢ thé 1am tang nguy co bién
cb xay ra muén. Vi vay, diéu tri can thiép dudi
hwéng dan cla IVUS gidp tdi wu hoéa viéc dat
stent va tlr d6 cai thién két cuc dai han & cac
can thiép phutrc tap va than chung, goi y vai tro
cta chién lwvoc téi wu hoa tha thuat & cac phan
nhém gidi phau khé nhw tén thuwong tai 6.

Han ché nghién ctru gém thiét ké hoi ciru,
don trung tdm; chon mau dwa trén kha nang
lién lac dG 5 nam va chuwa c6 di liéu vé céac
yéu t6 lién quan héi chirng 130 héa. Du vay, NC
cling da cung cap di¥ liéu thuc té theo ddi du dai
5 ndm & bénh nhan cao tudi can thiép LMCA
tai mot trung tam tuyén cudi, giup dinh huwéng
phan tdng nguy co va thyc hanh 1am sang.

V. KET LUAN
O bénh nhan tr 60 tudi trd Ién dwoc can
thiép than chung déng mach vanh trai co ty 1é

t&r vong sau 5 ndm con cao (31,9%). Cac yéu td
tién lwong doc 1ap cla ti vong dai han bao gém

TAP CHi NGHIEN CU’U Y HOC

tudi I&n hon 70, choang luc nhap vién, CKMB
tang, bénh mach vanh 3 nhanh va tdn thwong
tai 16 than chung. Viéc nhan dién sém cac yéu
td nguy co' nay co thé hé tro phan tang nguy co,
tdi wu chién lwoc can thiép—hdi strc giai doan
cép va xay dung ké hoach theo déi lau dai &
bénh nhan cao tudi can thiép LMCA.
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intravascular

Summary

MORTALITY PREDICTORS IN ELDERLY PATIENTS
UNDERGOING LEFT MAIN CORONARY ARTERY
PERCUTANEOUS CORONARY INTERVENTION

Left main coronary artery (LMCA) disease in elderly patients presents a significant clinical
challenge due to complex anatomical lesions and a high burden of comorbidities. Data regarding
long-term outcomes following intervention in this population remain limited in Vietnam. This study
aimed to identify prognostic factors for long-term mortality in elderly patients undergoing LMCA
percutaneous coronary intervention (PCI). We conducted a retrospective longitudinal cohort study
involving 116 patients aged 60 years old who underwent LMCA PCI at Cho Ray Hospital between July
1, 2019, and June 30, 2020. Follow-up data were obtained via telephone interviews after five years.
The 5-year all-cause mortality rate was 31.9%, and the 5-year survival probability was 68.1%. In the
adjusted multivariate Cox regression analysis, independent predictors of 5-year mortality included
age (70 years old) (HR = 3.4), cardiogenic shock on admission (HR = 3.2), elevated CK-MB levels
(HR =1.1 per 50 U/L increase), three-vessel disease (HR = 2.2), and ostial LMCA lesions (HR = 2.6).

Keywords: Left main, percutaneous coronary intervention, elderly, mortality, prognostic
factors.
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