
JAMA: Sử dụng thuốc ức chế bơm proton có mối liên quan với đợt cấp 

suy gan mạn trên bệnh nhân xơ gan tiến triển 
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THÔNG TIN THUỐC 

(V/v Cập nhật thông tin về ADR mới) 

Đơn vị thông tin thuốc xin gửi thông tin về ADR mới được cập nhật đến các khoa lâm sàng và khoa khám bệnh. 

   

 

Một nghiên cứu hồi cứu tại Đức - trên 642 bệnh nhân nhập viện do các biến chứng của xơ gan và xem xét việc điều trị bằng 

PPI trong thời gian theo dõi 3 năm kể từ khi nhập viện - cho thấy việc sử dụng PPI có thể là yếu tố nguy cơ gây đợt cấp suy gan mạn 

ở bệnh nhân xơ gan tiến triển, đặc biệt trên bệnh nhân có điểm MELD > 12. 

 

Kết 

quả 

Mức độ nghiêm trọng của bệnh gan mạn tính tương đồng giữa bệnh nhân nhóm PPI và không dùng PPI. Tuy nhiên, tỷ 

lệ khởi phát đợt cấp suy gan mạn (Acute-on-chronic liver failure - ACLF) tích luỹ (khi có tử vong là nguy cơ cạnh 

tranh) ở nhóm dùng PPI cao hơn đáng kể so với nhóm không dùng PPI.  

Nhóm dùng PPI có tỷ lệ tử vong trong 3 năm cao hơn, trong đó, tử vong liên quan đến ACLF chiếm phần lớn. 

Mô hình hồi quy nguy cơ cạnh tranh đơn biến và đa biến xác định việc dùng PPI là một yếu tố độc lập dự đoán 

ACLF (tỷ số nguy cơ phân bố dưới nhóm: 1,892; khoảng tin cậy 95% (95% CI): 1,092-3,281; p = 0.023).  

Ảnh hưởng của việc dùng PPI đến sự xuất hiện ACLF thể hiện rõ nhất ở bệnh nhân có điểm số theo mô hình 

bệnh gan giai đoạn cuối (MELD) lớn hơn 12.  

Nhóm dùng PPI có tỷ lệ xuất huyết đường tiêu hoá trên thấp hơn.  

Kết quả hiện tại cho thấy sử dụng PPI có thể là yếu tố nguy cơ gây ACLF ở bệnh nhân xơ gan tiến triển. 

Kết luận 


