
Huyết áp trung bình 162/94 mmHg

Độ tuổi 61 ± 12 tuổi

Thời gian tăng huyết áp 11 ± 8 năm 

Đái tháo đường type 2 (21%)

Béo phì (49%)

Hội chứng chuyển hóa (27%)

Đánh giá tác động của viên phối hợp 
Perindopril/Indapamide qua phân tích tổng hợp 

từ 4 nghiên cứu quan sát.

Mục tiêu

FORTISSIMO

FORSAGE

ACES

PICASSO

Đối tượng bệnh nhân

Phân tích hậu kiểm
tổng hợp dữ liệu từ

4 nghiên cứu quan sát.

Hầu hết bệnh nhân đã điều trị nhưng chưa kiểm soát 
huyết áp được chuyển sang viên phối hợp liều cố 

định Perindopril/Indapamide (10 mg/ 2.5 mg).

Huyết áp được đo
tại thời điểm: ban đầu,

1 tháng và 3 tháng.

PHƯƠNG
PHÁP
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LỢI ÍCH CỦA VIÊN PHỐI HỢP LIỀU CỐ ĐỊNH  PERINDOPRIL/INDAPAMIDE
Ở BỆNH NHÂN TĂNG HUYẾT ÁP KÈM ĐÁI THÁO ĐƯỜNG TYPE 2
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VÀ/HOẶC BÉO PHÌ HOẶC CÓ HỘI CHỨNG CHUYỂN HÓA

Thông tin dành cho cán bộ y tế

16,763
bệnh nhân

PHÂN TÍCH GỘP FARSANGPHÂN TÍCH GỘP FARSANG
Kết quả từ phân tích hậu kiểm, tổng hợp từ 4 nghiên cứu quan sát:

FORTISSIMO, FORSAGE, ACES, PICASSO.
 Được đăng tải trên tạp chí Advance in Therapy công bố 2021
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Tỷ lệ biến cố
bất lợi

1.3%

Sau 3 tháng ghi nhận:

Rối loạn
điện giải

 Không ghi nhận0.3%

Ho

KẾT QUẢKẾT QUẢ

TÀI LIỆU THAM KHẢO: 1. Dézsi CA, Glezer M, Karpov Y, Brzozowska-Villatte R, Farsang C. Effectiveness of Perindopril/Indapamide Single-Pill Combination in Uncontrolled 
Patients with Hypertension: A Pooled Analysis of the FORTISSIMO, FORSAGE, ACES and PICASSO Observational Studies. Adv Ther. 2021 Jan;38(1):479-494; 2. Farsang C, Dézsi 
CA, Brzozowska-Villatte R, De Champvallins M, Glezer M, Karpov Y. Beneficial Effects of a Perindopril/Indapamide Single-Pill Combination in Hypertensive Patients with Diabetes 
and/or Obesity or Metabolic Syndrome: A Post Hoc Pooled Analysis of Four Observational Studies. Adv Ther. 2021 Apr;38(4):1776-1790.

Kết quả phân tích hậu kiểm trên những nghiên cứu có cỡ mẫu lớn (16,763 bệnh nhân) đã cho 
thấy phối hợp Perindopril/Indapamide:

°    Giúp 70% bệnh nhân chưa kiểm soát huyết áp trước đó đạt huyết áp mục tiêu sau 3 tháng.

°    Kiểm soát huyết áp hiệu quả bất kể mức độ tăng huyết áp trên nhóm bệnh nhân khó kiểm soát 
huyết áp.

°    An toàn và dung nạp tốt với tỷ lệ tác dụng phụ thấp.

(mmHg)
HATT HATTr HATT HATTr

p< 0.001

0

10

20

30

40

50

60

ĐỘ I ĐỘ II ĐỘ III

-33-33

HATT HATTr

-20-20
-11-11

-15-15

-51-51

-20-20

HATT: Huyết áp tâm thu; HATTr: Huyết áp tâm trương

bệnh nhân tăng huyết áp độ I
đạt huyết áp mục tiêu

sau 3 tháng

80%H
uy

ết
 á

p 
tâ

m
 th

u 
(m

m
H

g)

170

160

150

140

130

120

Ban đầu 1 tháng 3 tháng

-23
mmHg

-30
mmHg

Hiệu quả giảm huyết áp tâm thu

p< 0.001

Sau 3 tháng, huyết áp tâm thu trung bình
giảm 30 mmHg

bệnh nhân đạt
huyết áp mục tiêu

sau 3 tháng

70%

Viên phối hợp   Perindopril/Indapamide
an toàn và dung nạp tốt

với tỷ lệ tác dụng phụ thấp�

Sự thay đổi chỉ số sinh hóa

KẾT LUẬN2

Hiệu quả giảm huyết áp của
Perindopril/Indapamide   tỷ lệ thuận mức độ tăng huyết áp1

Nồng độ Na+, K+, glucose, cholesterol, acid uric
trong huyết thanh giữ ở mức ổn định sau 3 tháng.

Ban đầu Sự thay đổi sau 3 tháng

Na+ (mmol/l)

K+ (mmol/l)

Glucose (mmol/l)

Cholesterol (mmol/l)

Acid uric (µmol/l)

139.9 ± 5.9

4.4 ± 0.8

5.9 ± 1.6

5.8 ± 1.1

311.0 ± 85.3

-0.3 ± 4.8

0.0 ± 1.0

-0.3 ± 1.0

- 0.6 ± 0.9

-14.3 ± 58.7


