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Thoái hóa khớp (THK): Bệnh phổ biến,  
gánh nặng bệnh tật lớn



Thoái hóa khớp gối thường gặp và gia tăng  
theo tuổi

Lancet 2019; 393: 1745–59



Thoái hóa khớp
thoái giáng sụn khớp tiến triển kèm theo sự

tăng tạo xương mới, gai xương và những thay đổi bệnh lý  
của các cấu trúc quanh khớp

 Bệnh của toàn bộ các cấu trúc khớp
 Có tình trạng viêm (cục bộ) màng
hoạt dịch khớp



Chẩn đoán bệnh

2016 ACR Revised Criteria for Early Diagnosis of Knee Osteoarthritis



ĐIỀU TRỊ THOÁI HÓA KHỚP HIỆN NAY

Mục đích:

• Duy trì cải thiện khả năng vận động, giảm tànphế

• Cải thiện chất lượng cuộcsống



Cập nhật điều trị THK: Một số khuyến cáo

Arthritis Care & Research; 2020, pp1–14

ESCEO, 2019 ACR 2019

ESCEO: Hội châu Âu về lâm sàng và
kinh tế trong THK và LX

Seminars in Arthritis and Rheumatism 00 (2019) 114

ACR: Hội Thấp khớp học Hoa Kỳ



Một trong những nhóm thuốc được sử  
dụng phổ biến nhất trên toàn cầu

 Thường được sử dụng nhất trong THK

 Hiệu quả giảm đau tốt hơn paracetamol
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Hutchings A et al. J Rheumatol. 2007 Nov;34(11):2291-300

Osteoarthritis and Cartilage 19 (2011) 921e929

Int J Rheum Dis. 2019;22:2052–2058.



Hiệu quả của các NSAIDs trong điều  
trị dài ngày trên bệnh nhân THK

Hosie et al. BJR 1996; 35(suppl 1): 39-43

NSAIDs trong THK: Với liều thông thường  Hiệu quả các
NSAIDs trong THK nhìn chung không khác biệt



Những thách thức trong điều trị Đau trong  
Thoái hóa khớp và các bệnh CXK khác

• Đau mạn tính
• Tuổi cao
• Bệnh phối hợp:

• Tim mạch
• Tiêu hóa
• Bệnh thận
• Tiểu đường
• Bệnh gan,
• …

• Thuốc dùng: kháng tiểu  
cầu, warfarin, hạ áp,  
corticoid, …

Nguy cơ Tiêu hóa

Nguy cơ Tim mạch



Điều trị THK: “Các tổn thất đi kèm”

Cơ quan Tác dụng phụ của NSAIDs

Tiêu hóa

Viêm loét dạ dày, tá tràng

Các biến chứng của loét (chảy máu, thủng)

Chảy máu đường tiêu hóa trên và dưới

Tim mạch Tăng huyết áp, huyết khối, nhồi máu cơ tim, …

Thận

Giữ muối, tăng cân và phù

Hoại tử mao mạch, viêm thận kẽ cấp

Suy thận cấp, làm nặng thêm suy thận mạn tính

Gan Tăng men gan, H/c Reye (aspirin)

Hen, dị ứng Làm nặng thêm bệnh đường hô hấp do aspirin

Da Viêm da tăng mẫn cảm, HC Stevens-Johnson

Huyết học Giảm tế bào máu

Thần kinh Chóng mặt, lẫn, co giật, VMN vô khuẩn



– Các biến cố không đặc hiệu:  
ợ hơi, đau bụng, tiêu chảy

– Nặng: Loét, chảy máu,
thủng, tắc nghẽn, có thể đe  
dọa tính mạng

– Biến chứng có thể thầm lặng

– Tổn thương có thể trên toàn  
bộ đường tiêu hóa

NSAIDs và tổn thương tiêu hóa nặng



NSAIDs không chọn lọc có nguy cơ  
về tiêu hóa gấp 2,7 – 5,4 lần

Arthritis & Rheumatism Vol. 59, No. 8, 20008



NSAIDs: Phân loại và tính chọn lọc  
trên COX1/COX2



Nguy cơ tiêu hóa, kể cả biến cố nặng,  
khác nhau giữa các NSAIDs

Phân tích gộp trên các NC RCT về biến  
cố thủng, loét và xuất huyết (PUB) tiêu  
hoá trên ở BN THK/VKDT

Degner F et al. Inflammopharmacology 2001;9:71–80.

Tính dung nạp trên tiêu hóa của  
meloxicam, diclofenac trong NC mù đôi  
ngẫu nhiên trên bệnh nhân THK



Y-F Chen, P Jobanputra, Health Technology Assessment 2008; Vol. 12: No. 11

NSAIDs chọn lọc an toàn hơn trên  
đường tiêu hóa so với NSAIDs cổ điển

Phân tích tổng hợp về nguy cơ trên đường tiêu hóa



Dự phòng nguy cơ tiêu hóa do NSAIDs:  
Khuyến cáo của Hội Tiêu hóa Hoa Kỳ

Am J Gastroenterol 2009; 104:728 – 738

1. Phân loại nguy cơ tiêu hóa khi dùng NSAIDs



Dự phòng biến chứng tiêu hóa của  
NSAIDs: Khuyến cáo của NICE



NSAID và nguy cơ tim mạch

FDA Alert 4/7/2005: FDA has concluded that
an increased risk of adverse CV events appears to
be a class effect of (NSAIDs) (excludingaspirin).
FDS black boxed warning of potential increased  
risk of CV events and the well described risk of  
serious, and potentially life-threatening,  
gastrointestinal bleeding. FDA has also requested  
that the package insert for all NSAIDs be revisedto 
include a contraindication for use in patients 
immediately post-operative from coronary artery 
bypass (CABG) surgery



García Rodriguez LA, et al. Circulation.2004;109:3000-6.

NSAIDs và nguy cơ nhồi máu cơ tim



NSAIDs và nguy cơ huyết khối tắc mạch

Deborah Layton et al., Rheumatology2003;42:1354–1364

Biến cố huyết khối nghẽn mạch sau 9 tháng điều trị



Không có một NSAID nào tuyệt đối an  
toàn đối với nguy cơ tim mạch

Fosbøl E L et al. Circ Cardiovasc Qual Outcomes 2010;3:395-405



NSAIDs và nguy cơ tim mạch, cảnh báo  
của FDA

7/9/2015



2020



Nguy cơ tim mạch NSAIDs sau NMCT 

Journal of the American college of cardiology a 2020 by the American College of Cardiology foundation published by Esevier



Nguy cơ tim mạch NSAIDs sau NMCT

Journal of the American college of cardiology a 2020 by the American College of Cardiology foundation published by Esevier



Nguy cơ xuất huyết NSAIDs sau NMCT 

Journal of the American college of cardiology a 2020 by the American College of Cardiology foundation published by Esevier



Nguy cơ xuất huyết NSAIDs sau NMCT 

Journal of the American college of cardiology a 2020 by the American College of Cardiology foundation published by Esevier



Lựa chọn NSAIDs trong THK
Một số  lưu ý :



KẾT LUẬN

Thoái hóa khớp là bệnh lý thường gặp, nguyên
nhân hàng đầu gây đau mạn tính, tàn phế. Điều trị
hiện nay vẫn chủ yếu là kiểm soát triệu chứng

NSAIDs được sử dụng phổ biến trong điều trị  
THK; hiệu quả kiểm soát đau tương tự giữa các  
thuốc

Sử dụng NSAIDs cần lưu ý nguy cơ tác dụng phụ,  
đặc biệt trên tiêu hóa và tim mạch; lựa chọn cần
đảm bảo cân bằng giữa hiệu quả và tính an toàn



XIN CÁM ƠN !


