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NEJM Journal Watch: Có nên sử dụng các thuốc mới thay thế 

metformin trong liệu pháp điều trị đầu tay cho bệnh nhân  

đái tháo đường typ 2 hay không? 

Mặc dù hầu hết các hướng dẫn điều trị đều khuyến cáo metformin là liệu pháp đầu tay 

trong điều trị cho bệnh nhân đái tháo đường type 2, nhưng hiện nay một số chuyên gia 

y tế đã ủng hộ việc khởi đầu điều trị với các thuốc mới (ví dụ các thuốc ức chế thụ thể 

SGLT-2 và các thuốc đồng vận GLP-1). Trong phân tích chi phí và hiệu quả liên quan 

đến điều trị, các nhà nghiên cứu đã thực hiện các thử nghiệm lâm sàng, ngẫu nhiên có 

đối chứng trên một cơ sở dữ liệu lớn bệnh nhân nhằm ước tính tuổi thọ trung bình cũng 

như chi phí điều trị nếu bệnh nhân sử dụng các thuốc đái tháo đường mới như thuốc ức 

chế SGLT-2 hoặc thuốc đồng vận GLP-1 như liệu pháp điều trị đầu tay thay vì 

metformin. 

Việc khởi đầu điều trị với thuốc ức chế SGLT-2 hoặc thuốc đồng vận GLP-1 có liên 

quan đến giảm 5% tỷ lệ biến chứng mạch máu lớn (suy tim, bệnh thiếu máu cục bộ cơ 

tim, hoặc đột quỵ) so với sử dụng metformin. Đồng thời các thuốc mới này được ghi 

nhận làm tăng tuổi thọ trung bình khoảng 3 tháng. Tuy nhiên, so với metformin, các 

thuốc ức chế SGLT-2 và các thuốc đồng vận GLP-1 đường uống này có chi phí lần 

lượt lên tới hơn 500 và 800 ngàn đô la trên mỗi QALY đạt được (chỉ số QALY là số 

năm sống điều chỉnh theo chất lượng cuộc sống - bằng tích hệ số chất lượng sống nhân 

số năm sống) (Lưu ý: Thuốc đồng vận GLP-1 đường tiêm có thể kém hiệu quả hơn 

metformin, chủ yếu do giảm chất lượng cuộc sống liên quan đến sử dụng thuốc đường 

tiêm). 

Bình luận thêm:   

Chi phí sử dụng các thuốc ức chế SGLT-2 và thuốc đồng vận GLP-1 cần giảm 80% để 

các thuốc này có thể trở thành liệu pháp điều trị đầu tay cho bệnh đái tháo đường type 

2 (với khả năng sẵn sàng chi trả là 150 ngàn đô la/1 QALY đạt được (số năm sống điều 

chỉnh theo chất lượng). Cho đến khi chi phí điều trị của các thuốc này giảm xuống, 

metformin vẫn nên giữ là liệu pháp điều trị đầu tay cho bệnh nhân đái tháo đường type 

2 mới chẩn đoán, trừ khi bệnh nhân có bệnh suy tim.   
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