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1. Gi6i thiéu
Bénh nhan mic bénh tiéu duong c6 nguy co méac bénh tim mach cao hon véi cac

biéu hién cua bénh dong mach vanh, suy tim, rung nhi va dt quy, cling nhu cac
bénh vé dong mach chu va dong mach ngoai bién

T4t ca bénh nhan tiéu dudng can duoc danh gia vé nguy co va su hién dién cua
bénh tim mach va bénh than man. Do dd, & nhiing bénh nhan méc bénh tiéu duong
va bénh tim mach xo vira, diéu tri bang thudc tc ché GLP-1 vfa/hodc SGLT2 dugc
khuyén cdo dé giam nguy co tim mach, khong phu thudc va kiém soat glucose méau
va cac bién phap chiam soc tiéu chuin
2. Chan doan dai thao dwong

2.1.Tiéu chuin chin dodn ddi thio dwong theo To chirc Y té Thé gidgi va Hiép
hoi ddi thao dwong Hoa Ky.

Tiéu chuin Tiéu chi WHO | Tiéu chi ADA
Bénh tiéu duwong
-Glucose doi > 7.0 mmol/L

-Glucose sau 2h lam
nghiém phap dung lap | > 11.1 mmol/L
-HbA1C >6.5%

-Glucose mau bat ky > 11.1 mmol/L

Tién déi thao dudng

-Puong mau doi 6.1-6.9 mmol/L 5.6-6.9 mmol/L
-Glucose sau 2h lam | 7.8-11.0 mmol/L

nghi¢m phap dung lap

-HbA1C 6.0-6.4% 5.7-6.4%

2.2.80 do chén dodn:
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Fasting glucose 7.0 mmol/L (=126 mg/dL), or Fasting glucose 5.6-6.9 mmol/L (100-125 mg/dL), or
HbAlc =48 mmol/mol (=6.5%), or HbAlc 39-47 mmol/mol (5.7-6.4%), or
OGTT (2 h) glucose? =1 1.1 mmol/L (=200 mg/dL) OGTT (2 h) glucose 7.8—11.0 mmol/L (140—199 mg/dL)

Diagnosis of diabetes and pre-diabetes

l

Fasting glucose 25.6 mmol/L (=100 mg/dL), or
HbAlc 239 mmol/mol (=5.7%), or
OGTT (2 h) glucose =7.8 mmol/L (=140 mg/dL)
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2.3. Phéin logi:
2.3.1. Dai thao dudng type I:

Chiém 5-10%, nguyén nhan th&r phat do su pha hiy té bao beta cua tuyén
tuy béi co ché ty mién dan dén thiéu hut insulin

Lam sang: bénh nhan tré <35 tudi c6 biéu hién tiéu duong, co thé kém triéu
chung ting ap luc thim thau

Xét nghiém khang thé gitip xac dinh chan doan, khoang 5-10% khang thé
nay am tinh & bénh nhan dai thao duong typ 1. Peptid C gitip danh gia viéc
san xuét insulin ndi sinh trong trudng hop nay khong 1o rang

2.3.2. Dai thao dwong typ 11

Nguyén nhan phdi bién nhat cta bénh tiéu duong (90%) do tinh trang dé
khang insulin két hop voi thiéu hut twong ddi insulin

Nhimng nguoi mic DTD typ II ¢ thé khong co triéu ching va c6 thé duoc
chan doan sau khi xuat hién cac bién chimg tim mach

Do d6, bat budc phai sang loc tiéu dudng & cac bénh nhan mac bénh 1y tim
mach

2.3.3. Bénh tiéu dwong don gen

Bt thuong di truyén gen trdi trén nhiém sac thé thuong, do dot bién gen
chuyén hoa glucose



- Bénh nhan thudng méic bénh trude 6 thang tudi. Nhitng bénh nhan khong
pht hop BTD typ I hay typ II 1én nghi ngo bénh tiéu duong don gen

2.3.4. Bénh tiéu dwong thir phat va tiéu dwong do cing thing

- Tang dudng huyét do stress ma khong mac bénh DTP ¢6 lién quan dén két
cuc bat loi khi ndm vién

- Nén nghi ngd & nhitng ngudi c6 mic duong mau cao khi nhdp vién va
HbA1C binh thuong. Nén kiém tra lai bang test dung nap duong huyét.

2.3.5. Dai thao dwong thai ky

- Puoc dinh nghia 1a bénh DT duoc chan doan trong quy II hodc quy III cia
thai ky ma khong c6 tién sir mic bénh tiéu duong rd rang trude do

- Xét nghiém ua chudng dung dé chan doan la nghiém phap dung nap duong
huyét.

- Phu nir mac dai thao duong thai ky can duoc sang loc hang nim sudt doi do
nguy co mic bénh tiéu duong cao.

2.4. Sang loc

- Sang loc bénh tiéu duong duoc khuyén cdo & tit ca bénh nhan mic bénh tim
mach bang str dung test glucose doi va/hoic HbA1C

- Khuyén céo chan doan tiéu dudng 1a dua trén HbA1C va/hodc dudng mau
d6i hodc dya trén nghiém phap dung nap glucose dudng udng néu con nghi
ngo

3. Panh gia nguy co tim mach & bénh nhan dai thiao dwong type I1

Bénh nhan BTD typ II ¢6 nguy co méc bénh 1y tim mach cao gip 2-4 lan bao
g@)m: bénh mach vanh, dot quy nao, suy tim, rung nhi, bénh dong mach ngoai bién.

Khi danh gid nguy co TM & bénh nhan DTD typ II diéu quan trong nhét 1a
phai xem xét tién sir va bénh sir, cac triéu chimg, két quan thim kham, xét nghiém
va cac két qua chan doan bénh khac nhu sy hién dién cua xo vira dong mach hay
t6n thuong co quan dich

T6n thuong co quan dich nghiém trong dugc dinh nghia:

- Muc loc cau than eGFR < 45ml/p/1.73m2 bat ké albumin niéu hoic

- eGFR tr 45-59ml/p/1.73m2 va kém microalbumin ni¢u hoac

- Co protein ni¢u (UACR > 300mg/g, giai doan A3) hoac

- Su hién dién cta bénh vi mach & it nhit 3 vi tri khac nhau (VD: albumin
niéu vi lugng (gd A2), bénh vdng mac, bénh than kiinh ngoai vién...)

Cac nguy co tim mach & bénh nhan DTD typ 11

Nguy co rat cao Bénh nhan DTD typ II kem:
- Bénh tim mach do xo vira dugc xdc dinh trén




lam sang hodc
- Tbn thuong co quan dich nghiém trong
- Nguy co bénh TM 10 nam > 20% khi st dung
thang diém SCORE-2
Nguy co cao Bénh nhan BDTD typ Il khong dép g ti€u chi nguy co
rat cao va kém theo:
- Nguy co bénh TM 10 nam < 20% khi su dung
thang diém SCORE-2
Nguy co trung binh Bénh nhan DTD typ Il khong dap tng tiéu chi nguy co
rat cao va kém theo:
- Nguy co bénh TM 10 ndm tir 5-10% khi su
dung thang diém SCORE-2
Nguy co’ thap Bénh nhan BDTD typ II khong dap tng ti€u chi nguy co
rat cao va kém theo:
- Nguy co bénh TM 10 ndm < 5% khi st dung
thang diém SCORE-2
Bénh nhan > 40 tudi mac DTD typ II khong c6 bénh Iy TM do xo vira hoic
t6n thuong co quan dich nghiém trong nén wéc tinh nguy co méic bénh Iy TM trong
10 nam bang thuat toan SCORE2 (IB)
4. Giam nguy co tim mach ¢ bénh nhan PTD: muc tiéu va phwong phap
4.1.Loi song va bénh tiéu dwong

La bién phap co ban dé ngan ngira va quan 1y bénh nhan DTD typ 11
- Gidm can:

+ Cac thudc diéu tri tiéu duong co tac dung giam can: dong van GLP-1, chat chu
van kép tirzepatid va trc ché thu thé SGLT2. Tac dung giam can cua dong van
GLP-1 to6t hon so vo1 thuoc e ché thu thé SGLT2

+ Néu can ning khong kiém soat dugc bang ndi song,va thudc thi phiu thuat giam
can nén dugc xem xét & bénh nhan PTD ¢6 BMI > 35 kg/m2 (I1aB)

- Thay d6i ché d6 an udng hoic dinh dudng:

+ Khong khuyén cdo viéc bd xung acid béo omega3 dé phong ngira thir phat bénh
tim mach ¢ bénh nhan bTD

+ Ché d6 4n phu hop & bénh nhan PTD: 30% protein, 40% carbohydrate va 30%
chét béo

+ Nén ap dung ché do dn Dia Trung Hai voi hang luong chit béo khong bio hoa
cao dé giam nguy co tim mach (IA)



- Tang cuong hoat dong thé chat va tap thé duc:

+ Nén tang cudng bat ky hoat dong thé chat nao (VD di b 10 phut mdi ngay) & tat
ca bénh nhan mac DTD typ II c¢6 va khong c6 bénh Iy tim mach (IA).

+ Bai tap t6i wu 1a hoat dong hang tuan véi 150 phat voi cudng d6 vira phai hodc
75 phut cuong do suc chiu dung cao (IA)

+ Thuc hién bai tap suc dé khang bén canh bai tap stc bén it nhat hai 1An mot tuan
(IB)

+ Nén test gang suc dé xac dinh kha ning dung nap & bénh nhan DTD typ II mic
bénh DMV trude khi thiét 1ap mot chuwong trinh luyén tap (ITaC)

- Cai thubc 14:
+ Nén ngung huat thube 14 dé giam nguy co tim mach (IA)

+ Liéu phap thay thé dé cai thudc 1a: Nicotine, varenicline va bupropion ciing nhu
thudc 14 dién tr can dugc xem xét dé cai thién cai thudc 14 thanh cong (I1aB)

4.2.Muc tiéu dwong huyét
- Nén ap dung kiém soat dudng huyét chit ché voi HbA1C < 7% dé giam bién
chtng vi mach. Tuy nhiém viéc giam HbA1C thap hon khéng phai lac nao
cling t6t hon. Ha duong huyét c6 lién quan dén viéc ting nguy co bién cb
mach mau (IA)
- Nén ca nhin héa muc tiéu HbA lc theo bénh 1y di kém, thoi gian mic bénh
va tudi tho
- Kiém soat duong huyét chit ch& nén dugc xem xét ddi véi giam bénh mach
vanh vé lau dai.
4.3.Gidm nguy co tim mach do xo vita dpng mach bang thuéc ha dwong huyét ¢
bénh nhin DTD
4.3.1. Cac thudc dwoc chirng minh hi¢u quan trén tim mach
- Chét trc ché ddng van chuyén Natri-glucose-2

+ Ca Dapagliflozin va Ertugliflozin déu khong lam giam nguy co mac MACE,
nhung ca 2 déu lam gidm nguy co nhdp vién do suy tim va nhat quan véi cac thuoc
trong nhom vé loi ich trén bénh nhan suy tim

+ Cung vé6i thude déng van GLP1 thi thude chirc ché GLT? 1a liéu phéap ha glucose
mau dugc vu tién & bénh nhan DTD typ Il mic bénh tim mach do xo vita khong
phu thudc va viéc can nhic kiém soat dudng mau va khong phu thudce vao viée st
dung metformin nén tang



- Chét chu vén thy thé peptide -1 giébng Glucagon: thudc duoc chimg minh
hiéu quan vuot troi vé thoi gian xay ra bién cb dau tién vé tir vong tim mach, nhdi
mau co tim va dit quy

- Pioglitazone: khong chirng minh dat tiéu chi chinh bao gém tir vong do moi
nguyén nhan, NMCT, dot quy tuy nhién véi két qua phu danh gia theo tiéu chuin
vang cla tir vong tim mach, nhdi mau co tim va dot quy ndo thi ¢ murc giam dang
ké. Tuy nhién TZD lam ting gitt nudc va nguy co phu ngoai bién, ting mac suy
tim. Can nhac loi ich- rui do viéc can nhic st dung TZD dé giam thiéu nguy co xo
vita DM & bénh nhan DTD typ Il 1a hop 1y
4.3.2. Thudc ha dwong huyét an toan trén tim mach nhung khong chirng minh
hi¢u qua

- Chat tc ché DPP4

- Lixisenatide va exenatide

- Insulin

- Gimepririd
4.3.3. Can nhic vé tim mach ciia cic thudc ha duwong mau

- Metformin

- Sulphonylureas

Diéu tri ha dwong mdu cho bénh nhin PTD typ II nham giam nguy co tim
mach:

Nguy co tim mach Thudc
Class I: SGLT2 va/hoac GLP-1 RA
Rét cao
Class IIb: Metformin va/hoac SGLT2 va/hoac GLP-1RA
Cao
Trung binh va thap Class Ila: Metformin

Mot s6 khuyén céo:

- Nén st dung thubc ha dudng huyét co loi ich tim mach da dugc ching minh
tiép theo 1a nhom thudc an toan

- Chat wc ché SGLT2 va dong van GLPI dugc ching minh co loi ich tim
mach duoc khuyén c4o & BN mic bénh DTD va bénh Iy TM do xo vita ké
giam bién c6 tir vong doc 1ap v6i duong huyét co sé va HbA1C

- Néu can thiét kiém soat duong huyét bo sung thi thém Metformin & bénh
nhan DTD va xo vira mach

- Néu can kiém soat duong huyét hd sung, pioglitazone c6 thé duoc xem xét &
bénh nhan DTD va xo vira mach khong c6 suy tim



4.4. Huyét dp va bénh tiéu dwong
4.4.1. Sang lgc
- Po HA thuong xuyén 13 bat thuoc & bénh nhan DTD
- O bénh nhan mac bénh TM gia tri HA > 180/110 mmHg trong 1 lan do thi
chan doan luén 1a THA
- DoHA:

Do huyét ap ¢ 1an kham dau tién va moi lan tai kham (& mdi 1an kham 14m sang dinh
ky).

Bénh nhan nén ngdi thoai mai trong méi trudng yén tinh trong 5 phut trude khi bat
dau do huyét ap.

Nén ghi lai ba l1an do huyét 4p, cach nhau 1-2 phit va do bo sung néu hai 1an do dau
tién chénh 1éch >10 mmHg.

Huyét ap duoc ghi lai 14 gia tri trung binh cta hai 1an do huyét ap cudi cung.

Do huyét ap 1 phut va 3 phut sau khi ding tir tu thé ngdi & tat ca bénh nhan trong 1an
tham kham dau tién de loai trir ha huyét ap thé dung; Viéc do huyét ap khi nam va
dimg cling nén dugc xem xét trong nhirng 1an tham kham tiép theo.

Do huyét ap ngoai phong kham bang theo ddi huyét ap cip ctru va/hoic tai nha nén
duoc thuc hién khi kha thi.

Tang huyét ap 4n nén dugc xem xét & nhitng bénh nhan c6 huyét ap phong kham binh
thuong va binh thudng cao nhung cé ton thuong co quan hodc ¢6 nguy co tim mach
cao.

4.4.2. Muc tiéu diéu tri
- Bénh nhan < 69 tudi: HA tdm thu muc tiéu tdi vu 120-130 mmHg (do tai
phong kham) va c6 thé kiém soat mirc thap hon néu dung nap
- Bénh nhan > 70 tudi muc tiéu HA tam thu < 140 mmHg, giam xudng 130
mmHg néu dung nap duoc
- Khuyén cdo HA tim truong < 80 mmHg cho tit ca bénh nhan
4.4.3. Piu tri
- Ché d6 an: nhiéu rau, trdi cdy va san pham sira it béo, giam Natri <
100mmol/ngay
- Diéu tri thudc v6i hai loai két hop khi HA tdm thu tai phong kham > 140
mmHg va’/hodc HA tam truong > 90 mmHg
- Thudc ha dudng mau tac dung ha huyét ap:



+ Thudc déng van GLP-1 1am giam HA (HA tdm thu giam 1.3-2,6 mmHg) va kém
tang nhip tim nhe (2-2.5 nhip/phtt)

+ Thudc e ché SGLT2 (TB 3.6 mmHg) giy giam HA 16n hon thubc dong van
GLP1 ma khong lam thay d6i nhip tim

4.5.Lipid va bénh tiéu dwong
4.5.1. Muc tiéu diéu tri

Nguy co tim mach Muc tiéu LDL-C

Rét cao LDL-C < 1.4 mmol/L
Cao LDL-C < 1.8 mmol/L
Trung binh LDL-C < 2.6 mmol/L

4.5.2. Thude
- Statin: liéu phap dau tay. Statin cuong do cao (rosuvastatin va atovastatin)
duge chi dinh & bénh nhan mic bénh DTP c¢6 nguy co tim mach cao va rat
cao
- Ezetimibe: Phoi hop véi statiin khi dung statin khong kiém soat dugc LDL-
C muc tiéu
- Thubc e ché PCSK 9 duoc thém vao ¢ bénh nhan cé nguy co tim mach rat
cao véi mic LDL-C cao lién tuc du d3 diéu tri tdi da statin két hop voi
ezetimibe hodac & bénh nhan khong dung nap statin
- Bénh nhan khoéng dung nap statin thi thudc ¢ ché PCSK9 thém vio
ezetimibe 14 hop 1y dé kiém soat LDL-C
4.6.Ligu phdp chong huyét khoi
4.6.1. Bénh nhan xo vira mach khong tri¢u chirng va khong c6 tai thong mach
- €6 thé xem xét Aspirin (75-100mg) hang ngay dé ngin ngira bién cd mach
mau trong truong hop khong co chong chi dinh (muc khuyén cao I1b-A)
4.6.2. Bénh nhan mic bénh tim mach do xo vira va hoic tai thong mach
- Mach vanh man tinh:

+ Bénh nhan DTD c6 bénh DMV dang ké hodc d3 duoc tai thong mach trudc dd c6
nguy co tim mach cao nén dung Aspirin liéu thap 75-100mg hang ngay

+ Clopidogrel 1a mot lua chon thay thé néu khong dung nap véi aspirin hodc thém
cung aspirin & bénh nhan sau can thiép qua da trong vong 6 thang dau

- Hoi chuing vanh céap:

+ Bénh nhén trai qua PCI hoic CABG trong vong 12 thang dau: Aspirin liéu thap
cung vai Prasugrel hoac Ticagrelor

+ Bénh nhan CABG sau 12 thang dung Aspirin liéu thip



+ Bénh nhan PCI sau 12 thang dung Aspirin liéu thap (khuyén céo loai I) hoic
DAPT phu thudc nguy co chay mau (khuyén céo IIa)

4.6.3. Phong ngira xuat huyét tiéu héa
- Khi str dung thudc chéng huyét khéi cung thude e ché bowmm proton duoc
khuyén cdo dé ngira xuat huyét (IA)
- Khi ding mdt loai thudc chéng ngung tap tiéu cau nén can nhac dung PPI dé
ngan ngua XHTH (ITaA)
- Khi str dung Clopidogrel thi viéc st dung omeprazols godc esomeprazole
khong duogc khuyén céo
5. Bénh mach vanh va dai thao duwong
5.1. Bénh mach vanh man tinh
- Thubc:

+Thude e ché thu thé SGLT2 va déng van GLP1 duoc khuyén cao ¢ bénh nhan
DTP typ II kém bénh mach vanh dé giam bién c¢d tim mach
+ Bénh da than PMV do DTD khong thé thyc hién tai thong mach mau, co thé

giam triéu ching bé‘mg: chen beta, chén kénh calci, nitrat. Thudc chen beta tac
dung gian mach (Carvedilol, Nebivolol, Labetalol) dugc ua thich hon

+ O bénh nhan DTD kém bénh mach vanh c6 HA binh thuong, c ché men chuyén
hoic chen thy thé ciing dugc khuyén cdo dé giam nguy co bién co tim mach dic
biét & bénh nhan kém suy tim hodc suy than.

- Tai thong mach:

+ Téi thong mach trong bénh nhan DTD typ II kém bénh mach vanh man theo cac
khuyén céo trude d6

+ Téi thong mach trong bénh mach vanh man khi tri¢u chirng con dau that nguc
van xdy ra du da diéu tri bang thudc chong dau nguc hodc bénh nhan c6 vung thiéu
mau co tim 16n > 10% (IA)

+ Téai thong hoan toan (cd mach khong thu pham) nén dugc xem xét & bénh nhan
NSTEMI khong c6 sbc tim (ITaC). Vi bénh nhéan ¢ sdc tim thi khong khuyén co
tai thong cd mach khong thu pham (IIIB).

5.2. Hpi chikng vanh cdp va bénh tiéu dwong
- Kiém soat duong huyét:

+ Can danh gia tinh trang duong mau ngay tir diu & bénh nhan vanh cap

+ Mot sb khuyén nghi, bénh nhan vanh caaos nén duy tri duong mau <
11.Immol/L hoac < 10 mmol/L



+ Can luu ¥ ting duong huyét trong giai doan cip tinh trong hoi chimg vanh cap co
thé do tinh trang ting dudng huyét do stress va khong du dé chan doan bénh DTD

- Chién luoc tai thong:
+ Khong khéc biét & bénh nhan vanh cip c6 dai thdo dudng hay khong c6 DTD

+ Chién luge chup xam l4n ngay (trong vong 2h ké tir khi nhap vién ) nén ap dung
cho bénh nhan nguy co rat cao hau hét c6 tinh trang mat 6n dinh vé huyét dong

+ Chién lugc chup xam lan sém (trong vong 24h) nén ap dung cho bénh nhan nguy
co cao dac biét bénh nhan co6 troponin tang rd rét, thay ddi doan ST-T, doan ST
chénh 1én thoang qua hoic diém GRACE > 140,

6. Suy tim va tiéu dwong
6.1.Dinh nghia va phan loai

ki¢u hinh

ST HFpEF HFmrEF HFrEF

Tiéu chi 1 Céac triéu chung va/hoac dAu hiéu Cac triéu ghl'rng Cac tricu
va’hodc dau chung
hiéu va’hoac dau

hiéu
Tiéu chi 2 LVEF >50% LVEF 41-49%  LVEF <40%
Tiéu chi 3 Bang chimg khach quan vé cac bat Khongco Khong co

thuong cau tric va/hoic chirc ning cia
tim phu hop véi su hién dién cta roi loan
chiic nang tim truong that trai hodc ting
ap luc d6 day, bao gdm ting natriuretic
peptide

6.2.Diéu tri suy tim ¢ bénh nhén tiéu dwong
6.2.1. Suy tim phén xuit tong mau giam
- Thudc @c ché SGLT-2 (dapagliflozin, empagliflozin hodc sotagliflozin)
duoc khuyét cdo & tat ca bénh nhan tiéu dudng c6 suy tim phin xuit tong
mau giam dé giam ty 18 tai nhap vién va tir vong do tim mach (IA)



Sacubitril/valsartan hodc chitrc ché men chuyén, chen beta, khang aldosteron
dugc khuyén cao & tat ca bénh nhan PTD c6 suy tim dé giam ty 18 tai nhap
vién va tir vong do suy tim (IA)

Chién lyc nén bat dau sém diéu tri dua trén 4 thudc nén tang (Gc ché
SGLT2, ARNI/ACE-I, chen beta va khang aldosteron) véi te'mg lidu dén liéu
muc tiéu tru’O’c xuét vién va tai kham thuong Xuyen trong 6 tudn dau ra vién
Chi dinh cdy ICD, CRT-P hay CRT-D ciing giéng nhung trong suy tim noi
chung

Chén tha thé agioteinsin dugc khuyén cédo & bénh nhan TP kém suy tim
phan xuat tong méau giam khong dung nap véi ARNI hoic ACE-I

Ivabradin nén xem xét dé giam nguy co tai nhap vién va tir vong do tim
mach ¢ bénh nhan nhip xoang c6 tan sé nghi > 70 ck/p du da diéu tri bang
chen beta véi liéu dung nap duoc (IIaB)

Hydralazine va isosorbide dinitrate nén dugc xem xét & bénh nhan da den c6
DTD kém suy tim NYHA II-IV vé1 EF < 35% hoac EF < 45% keém gian
that trai c6 du di diéu ri bang ACE-I hoic ARNI (I1aB)

Digoxin c6 thé duoc xem xét & bénh nhan c6 DTD c6 nhip xoang kém suy
tim phan xuat tbng mau giam con triéu chimg mic du da diéu trj 4 thudc tru
cot dé giam nguy co tai nhap vién (I1aB)

6.2.2. Piéu trj suy tim phan xuit tdng mau gidm nhe va bao ton

Empagliflozin hoac dapaglyflozin dugc khuyén dung trong bénh nhan BTD
typ II ¢c6 EF > 40% (suy tim phan xuat tbng mau giam nhe hoic bao ton) dé
gidm nguy co tai nhap vién hodc tir vong tim mach (IA)

Thubc loi tiéu duoc khuyén cdo ¢ bénh nhan DTD kém suy tim phan xuat
téng mau giam hodc giam nhe c6 ddu hiéu va/hoic tridu ching tic nghén dé
cai thién 1am sang, kha ning thé duc va nhap vién do suy tim (IC)

7. Mot s6 luu y diung thuoc diéu tri ha dwong huyét trén bénh nhan PTD c6
bénh tim mach

5 thudc trc ché thy thé SGLT-2: empagliflozin, canagliflozin, dapagliflozin,
ertugliflozin, hoac sotagliflozin dugc khuyén c4o & bénh nhan DTP c6 nhiéu
yéu t6 nguy co bénh tim mach do xo vita

3 thudc wrc ché thy thé SGLT-2: empagliflozi, dapagliflozin, sotagliflozin
duoc khuyén cao & bénh nhan DTD typ II kém suy tim phan xuét tong mau
giam

2 thubc e ché thy thé SGLT-2: empagliflozi, dapaghﬂozm dugce khuyén
c40 & bénh nhan DT typ II kém suy tim phan xuat tdng mau giam nhe va
bao ton



Pong van GLP-1 ¢6 tac dung trung tinh & bénh nhan DTP kém suy tim, nén
duge xem xét diéu tri ha dudng mau ¢ bénh nhan DTD typ II ¢6 suy tim
(ITaA)

Thudc tc ché DPP-4 (sitagliptin va linaglipitin) ¢ tac dung trung tinh ddi
v6i suy tim nén duoc xem xét diéu tri ha dudng mau & bénh nhan DTD typ
11 ¢c6 nguy co hodc mic suy tim (I1aA)

Metformin nén duoc xem xét dé ha duong mau ¢ bénh nhan DT typ Il kém
suy tim (I1aB)

Pioglitazone c6 lién quan dén ting nguy co mic suy tim nén khéng dugc
khuyén céo ¢ bénh nhan DTD typ II kém suy tim

Saxagliptin tc ché DPP-4 ¢6 lién quan dén ting nguy co nhép vién do suy
tim & bénh nhan TP nén khéng duoc khuyén céo dé diéu tri ha dudong mau
& bénh nhan TP c¢6 nguy co mac suy tim

Rung nhi va bénh tiéu duong

Sang loc rung nhi béng bat mach hodc dién tim dd dugc khuyén cao 0 bénh
nhén > 65 tudi

Sang loc rung nhi bang bat mach hodc dién tim d6 duoc khuyén cao ¢ bénh
nhan <65 tudi bi mac DT vdi cac bénh dong mic xéac dinh

Sang loc bﬁng dién tam dd co hé théng nén duoc xem xét dé phat hi¢n rung
nhi & bénh nhan > 75 tudi

Chébng dong dudng udng véi NOAC uu tién hon khang VTM K & bénh nhan
DTPD kém rung nhi véi ¢6 thém it nhat mot diém CHA2DS2-VASc (IA)
Chéng d6ng dudng udng véi NOAC wu tién hon khang VTM K ¢ bénh nhan
DTPD kém rung nhi véi khong cé diém CHA2DS2-VASc (I1aB)

Bénh thin man tinh va tiéu dwong

Thudc e ché SGLT-2 (canagliflozin, empaglifiozin hodc dapagliflozin)
duoc khuyén cdo ¢ bénh nhan DTD typ II kém bénh than man v&i muc loc
cau than GFR > 20 ml/p/1.73 m2

Finerenone dugc khuyén dung cung véi ACEI hodc ARB & bénh nhan BDTD
typ II co eGFR > 60mL/p/1.73m2 ¢6 chi sé6 UACR >30mg/mmol hoic GFR
25-60mL/p/1.73m2 va UACR > 3mg/mmol.

Khuyén cdo dong van GLP-1 khi eGFR >15mL/p/1.73m2 dé dat murc kiém
soat dudng huyét thich hop.

Khuyén céo sir dung aspirin lidu thap 75-100mg/ngdy & bénh nhan bénh than
man va méc bénh tim mach do xo vita

Phéi hop ACEI va ARB 14 khéng duoc khuyén cdo

10. Bénh dong mach ngoai bién va tiéu dwong

ABI < 0.9 chan doan bénh DM chi dudi véi do nhay 80% va do dac hiéu
95%. Do d6 ABI < 0.9 dugc chian doan bénh PM chi duéi bat ké tricu



chirng. Ngoai bénh DM chi dudi, ABI < 0.9 hoac > 1.4 c¢6 lién quan dén tang
nguy co tr vong va cac bién cb tim mach

Phoi hop Aspirin liéu thap cung rivaroxaban 2.5mg x 2 lan/ngdy lam giam
bién co tim mach va cit cut chi

Bénh nhan bénh DM chi dudi can tham gia cic chuong trinh tip luyén thé
duc 30-45 phat/ngdy , it nhat 3 1an mdi tun

Bénh nhan DTD kém bénh dong mach chi dudi co tri€u ching khang tiéu
cau duoc khuyén nghi. Myc tiéu LDL-C < 1,4 va giam it nha 50% so véi
murc ban dau.



