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1. GIOI THIEU CHUNG VE KHOA HQC

Theo théng ké, hang nam Viét Nam c¢6 hon 200.000 truong hop bi dot quy voi ty
1€ tr vong, tan phé con cao. Bén canh do, c6 hon 97% trong t6ng s6 15.000 ca dot quy
m01 nam cua céc tinh mién Tay den bénh vién qua tré. Khoang cach dia ly 200-300 cay
s6 giira cac tinh va TPHCM lam s6 bénh tir vong hoic tan phé do dot quy a rat cao.

Bénh vién Pa khoa Quéc té S.1.S Can Tho hién 14 Trung tdm diéu tri dot quy dau
tién tai Khu vie Bong bang Song Curu Long (gém 13 tinh thanh véi dan sé hon 21 triéu
nguoi). Tai day, chung t6i da tién hanh can thiép khoang 60-70 ca dot quy, moi thang,
lam gia tang co hoi sbng va giam duoc dang ké nguy co tan phé cho bénh nhan, dong
thoi giam &p luc cho nganh y té trong cip ciru dot quy tai Bong bang Séng Ciru Long.

Bén canh chtic ning quan trong 1a diéu tri cho bénh nhan, Bénh vién con huéng dén
viéc xay dung mot trung tam nghién ctru va dao tao trong linh vyc chan doan & dieu tri
dot quy, da hd tro dao tao cho cac bac si dén tir cac qudc gia dang gap kho trong viéc
diéu tri dot quy nhu Lao, Campuchla Indonesia, An Do.

Xuat phét tir nhu cau thuc té cua cac Bénh vién vé dao tao cac béc si can thiép noi
mach than kinh va can thiép Dot Quy; dua trén kinh nghiém da phdi hop té chirc céc
hoi thao, hoi nghi ciing véi sy hd tro tich cuc cua Hoi Dot Quy Chau Au (ESO), duoc
su chting thuc va bao ho boi Hoi Can Thiép Than Kinh Thé Gigi (WFITN), Hoi Can
Thiép Than Kinh A Uc (AAFITN), Hoi Can Thiép Than Kinh Chau Au (ESMINT); da
dugc BO Y Té phé duyét tré thanh trung tim ddo tao va chuyén giao cac ky thuat cao
cho don vi va bénh vién trong vung cling nhu cac nudce trong khu vuc voi ma dao tao
la C40.08, Bénh vién Pa Khoa Quéc Té S.1.S Can Tho xin dé nghi dugc mé khoa dao
tao B6i dudng sau dai hoc: “Cap nhat chian doan va diéu tri bénh mach méu than kinh
va dot quy”.

Vé6i chuong trinh nay ching toi hy vong s& dao tao va chuyén giao cac k§ thuat cao
cho céc bénh vién trong ving ciing nhu cac nude trong khu vuc. Gilp cho viéc chan
doan va can thiép diéu tri kip thoi cho bénh nhan d6t quy — giam nguy co tan phé vinh
vién vaty I¢ tir vong.

Chuong trinh ddo tao “Cap nhat chan doan va diéu tri bénh mach mau than kinh va
dot quy” danh cho céac bac si vé chan doan hinh anh; ndi — ngoai than kinh cé chiing chi
hanh nghé va c6 dinh hudng tham gia trong linh vuc can thiép mach mau than kinh tai
cac bénh vién trong vung va cac nudc trong khu vuc. Chuong trinh dao tao nay la
chuong trinh dao tao tap trung gom 10 tiét ly thuyét, 34 tiét thuc hanh, 4 tiét 6n tap kéo
dai trong 7 ngay tai Bénh vién Pa Khoa Qudc Té S.1.S Can Tho.

2. MUC TIEU CUA KHOA HQC
2.1. Muc tiéu chung khoa hec

Sau khi két thac khoa hoc, hoc vién doc duoc cac hinh anh CT,MRI ton thuong nio
do d6t quy nhdi mau ndo, xuat huyét ndo; thuc hién duoc can thiép ndi mach théng qua
lay huyét khéi bang dung cu hoic bom tiéu soi huyét trong diéu tri dot quy mot cach co
hiéu qua.

2.2. Muc tiéu cu thé
2.2.1. Muc tiéu kién thirc
1. Trinh bay dugc cach doc hinh anh CT,MRI, DSA dé xac dinh ton thuong so
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2.2.3.

ndo do dot quy nhdi mau ndo, xuat huyét ndo

. Trinh bay duoc dot quy thiéu mau ndo, dot quy xuit huyét nio & diéu tri dot

quy cap trong thai ky

. M0 ta dugc cach can thiép noi mach thong qua lay huyét khdi bang dung cu va

bom tiéu soi huyét

. Muc tiéu k¥ nang
. Poc va xac dinh duoc cé4c ton thwong mach mau than kinh trén hinh anh may

DSA dua trén co s¢ dir liéu caa bénh vién va trén dong vat thi nghiém

. Thuc hién duoc ki thuat bom tiéu soi huyét dudng tinh mach trén dong vat thi

nghiém va trén bénh nhan theo ding quy trinh ki thuat cta bénh vién S.1.S

. Thuc hién dugc ki thuat 1y huyét khdi bang dung cu trén dong vat thi nghiém

theo dung quy trinh ki thuat caa bénh vién S.1.S
Muc tiéu thai do

. Nhan thac dugc vai tro va ¥ nghia cta viéc chan doan va diéu tri dot quy, bang

cac ki thuat can thiép noi mach mang lai hiéu qua tich cuc dé cau song ngudi
bénh

3. POI TUQNG HQC VIEN

Céc bac si diéu tri dot quy, can thiép mach mau ndo kinh nghiém tir 6 thang trg 1én
tai cac bénh vién trong ving va cac nudc trong khu vuec.
4. NOI DUNG CHUONG TRINH

ndi mach trong | 2. Gidi thich dugc su giéng va
diéu tri dot quy | khac nhau giita d6t quy nhoi
mau ndo va dot quy xuét
huyét nio

SO TIET
Thuyc hanh
STT| BAI GIANG MUC TIEU HQC TAP Téng | Ly ) Tai
) thuyét rll:;)l buﬁng
bénh
1. Trinh bay dugc vai tro va 'y
nghia cﬁg can thiép nQi mach
Bai 1. trong chan doan va di€u tri
1 Vai tro can thiép | dot quy 8 3 5 0




3. Phan biét dugc dot quy
nhdi mau nio & dot quy xuat
huyét ndo dwa trén co so dit
li¢u tai phong lab

4. Nhan thtrc dugc tim quan
trong cua thoi gian vang trong
diéu tri dot quy

1. Trinh bay dugc vai tro va y
nghia cua CT, MRI trong
chan doan va diéu tri dot quy

2. C6 kha nang doc va nhan
biét duoc hinh anh so nao ton
thuong trén CT,MRI scan dya

Bai 2. trén co sé dir liéu cua bénh 12
Hinh anh hoc | vién tai phong lab va case lam
CT, MRI'trong | sang
chén doan dot | 3. Nhan thtc duoc viéc phan
quy. tich chinh xac hinh anh t6n
thuong s& cho két qua diéu tri
tich cuc
1. Trinh bay duoc cach chon
bénh nhan cho diéu tri tiéu soi
huyét dya trén case 1am sang
2. Trinh bay dugc cach xac
Bai 3. dinh liéu diéu trj tidu soi
Pidu tri tiéu soi huyét dya trén case lam sang
huyet tinh mach 375y ey duge tiem tieu | 12
cho bénh nhan . FoN PR
. F so1 huyét tinh mach dé diéu
dot quy cap tri dot quy cap mo phong trén
dong vat thi nghiém va trén
bénh nhan lam sang
4. Nhan thuc dugc viéc ap
dung diéu trj tiéu soi huyét
quyét dinh hiéu qua cip ctru
dot quy
Bai 4. 1. Trinh bay dugc vai tro & y
Can thi€p ndi | nghia cta ki thuat can thi¢p 12
mach ldy huyét | ndi mach iy huyét khdi trong
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khoi dieu tri dot | dieu tri dot quy thi€éu mau
quy thiéu mau | nudi cap
nao cap

2. Thyc hién dugc ki thuat lay
huyét khéi dé diéu tri dot quy
thiéu méau cap mo phong trén
dong vat thi nghi¢m/ Phu thuc
hién duogc lay huyét khéi trén
bénh nhan lam sang

3. Nhan thtrc dugc hiéu qua
cua viéc diéu tri can thiép noi
mach lay huyét khéi so véi
diéu tri bang phuong phap cii

4. C6 thai do ti mi, nghiém tac
trong qua trinh thuc hién

Kiém tra, khai giang/bé giang 4

Tong cong 48 10 20

14

5. TAI LIEU
5.1. Tai liéu dao tao chinh
Bai giang chan doan va }iiéu tri bénh mach mau than kinh dot quy — do céc bac si
Bénh vién Ba Khoa Quoc Té S.1.S Can Tho bién soan va luu hanh ndi bo.
5.2. Tai liéu tham khao
1. Anne G. Osborn and et al. (1999), Cerebral angiography, 1st edition, Lippincott
Williams & Wilkins.
2. Anne G. Osborn and et al. (2004), Cerebral angiography, 2nd edition,
Lippincott Williams & Wilkins.
3. Bo Norrving (2014), Oxford textbook of stroke and cerebrovascular disease.
6. PHUONG PHAP DAY, HQOC
~ Phuong phép day — hoc trong chuong trinh dao tao nay s& thuc hién theo nguyén
tac day hoc tich cuc trong y hoc. Hoc vién la: trung té[n, chu dong, tich cuc tham gia
hoat dong trong 16p. Giang vién la: chu dao, 14 ngudi t6 chirc cac hoat dong day — hoc
trong 16p. Banh gia két qua hoc tap la hoc vién biét dugc gi, lam duoc gi sau moi bai
hoc.
Céc phuong phap day hoc st dung chu yéu trong chuong trinh nay gom:
- Thuyét trinh minh hoa, thuyét trinh ngan, tich cuc héa hoc vién.




- Thao luén,‘ lam viéc nhom
- Day hoc bajlng thuc héph trén mo hinh ¢ phong skill lab
- Day hoc bang tinh huong 1am sang cac phong chirc nang (MRI, CT,DSA)
- boc tai liéy, lam bai test ca nhan
- Day hoc bang bang kiém
7. TIEU CHUAN CHON GIANG VIEN VA TRQ GIANG
7.1. Tiéu chuan chon giang vién
Giang Vvién la bac sy c6 bang dai hoc va sau dai hoc chuyén khoa Than kinh; Chan
doan hinh anh; Ngoai khoa va Can thiép mach mau than kinh; c6 toi thiéu 5 nam kinh
nghiém trong nghe¢.
Co0 ching chi Su pham y hoc co ban theo quy dinh ctia Thong tu 22-BYT.
7.2. Tiéu chuén chon tro giang
Tro giang la céc bac sy chuyén khoa Tim mach; Than kinh; Chan doan hinh anh;
Ngoai khoa va Can thiép mach mau than kinh; co toi thi€u 2 nam kinh nghiém trong
nghe.
Co6 chung chi Su pham y hoc co ban theo quy dinh cua Thong tu 22-BYT.
7.3. S6 lwong giang vién va tro giang
— Ly thuyét: 1 giang vién va 1 tro giang mot budi giang.
— Thyc hanh: 5-7 hoc vién/nhdm. Mdi nhém 1 giang vién, 1 tro giang.
8. THIET BI VA HQC LIEU DAY HQC
— May tinh, may chiéu, hoi treong, phong skill lab.
_ — Cac phuong ti¢n chan doan hinh anh: phong CT; phong MRI; phong DSA,
buong bénh.
— Hé théng hé so bénh an dién ta PACs.
~ —Dong vat thi nghiém: lon; thudc tiém tiéu soi huyet rTPA,; stent solitaire diing
de hat huyéet khoi, ...
9. HUONG DAN TO CHUC THUC HIEN CHUONG TRINH
9.1. Céch thikc tuyén sinh
— Tuyén sinh qua thdng bao t&i cac bénh vién.
— S lwong hoc vién: khdng qua 30 hoc vién.
9.2. Thoi gian dao tao va dia diém:
~ — Khoa hoc kéo dai trong 7 ngay lién tuc, v6i 10 tict Ii thuyét, 34 tiét thyc hanh,
4 tiet On tap.
9.3. Pia diém
— Khoa hoc duoc t chire tai Bénh vién Pa khoa Quéc té S.1.S Can Tho.
9.4. Té chirc dao tao
9.4.1. Hinh thac
- Hoc ly thuyét: hoi truong ting 8 Bénh vién Da khoa Quéc Té SIS Can Tho.
- Hoc thyc hanh: cac khoa phong (Chan doan hinh anh; Than kinh d6t quy; Noi
tong hop; Cap ctru; ICU va Pon vi DSA).
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9.5. Céch thikc t6 chire lwgng gia ly thuyét va thwc hanh
= Thi ly thuyét tai hoi trudng tang 8 Bénh vién Da khoa Qudc Té S.1.S Cén Tho,
so luong giang vién: 02.
— Thi thyc hanh tai phong DSA Bénh vién Da khoa Quéc Té S.1.S Céan Tho, s6
luong giang vién: 02 — 03.
10. PANH GIA VA CAP GIAY CHUNG CHI PAO TAO
10.1. Panh gia
— Dénh gia thuong xuyén: giang vién s& kiém tra kién thic cua hoc vién ca ly
thuyét va thuc hanh vao gitra khéa hoc.
+ Thi ly thuyét: thi tu luan vé ly thuyét va giai quyét tinh hudng trong 30 pht.
+ Thi thuc hanh: tai phong DSA bang cac cau héi (10 cau hoi trac nghiém) lién
quan trong qud trinh thyc hanh. Thoi lugng 15 phut cho moi hoc vién,
— Panh gia két thac
+ Thi ly thuyét: thi tu luan vé ly thuyét va giai quyét tinh hudng trong 90 phdt.
+ Thi thuc hanh: tai phong DSA bang céach thuc hién 1 ki thuat can thiép trén vat
mo phong hodc dong vét thi nghiém lién quan trong qua trinh thuc hanh. Thoi luong 60
phat cho moi nhom 5-7 hoc vién.
~ — Céch tinh diém két thic (tat ca cac bai thi Iy thuyét va thuc hanh giira khoa va
cuoi khoa déu duoc tinh bang thang diém 10)
+ Piém thi ly thuyét = (diém thi ly thuyét cubi khoa x 7 + diém thi ly thuyét gitra
khoéa x 3)/10.
+ Diém thi thue hanh = (diém thi thuc hanh cudi khoa x 7 + diém thi thuc hanh
gitra khda x 3)/10.
+ Diém két thic cudi khoa = (Biém thi ly thuyét + Biém thi thuc hanh x 2)/3.
10.2. C4p chitng chi dao tao
— Tén chang chi: Cap nhat chan doan diéu tri dot quy ndo
— biéu kién cip chung chi:
+ Chuyén can
* VAng ly thuyét < 10%.
% Vang mit thuc hanh 0% (néu vang phai hoc bu)
— biém kiém tra két thic: tir dat tro 18n (diém két thic cubi khoa > 7 diém).
10.3. Gia tri caa chwng chi
+ Puoc tinh 48 tiét vao thoi gian tham gia dao tao lién tyc hang nam
+ Co gid tri trong viéc duy tri ching chi hanh ngh€ trong pham vi kham chira
bénh chuyén khoa N&i than kinh, Ngoai than kinh.



11. BANG CHI TIEU VE Ki NANG

Chi tiéu tay nghé (1 hv)

Tiét Lam sang
TT Tén bai ™ Ky nang/ thu thudt ,
Lab Kién Tro R
P ., Tw lam
tap giup
Bai 1. o . ‘
Phan biét dot quy nhoi 5 lan
1 | Vaitrod can thiép noi 5 mau nao & dot quy xuat | (theo 0 0
mach trong diéu tri huyét ndo nhom)
dot quy
Nhan biét dugc hinh anh | 10
2 Bai 2. s0 ndo ton thuong trén | lan/hoc 3 3
o CT scan vién
Hinh anh hoc CT, Nhan biét dugc hinh anh 10
3 | MRI trong chan doan so ndo ton thuong trén | lan/hoc 3 3
dot quy MRI Vién
Bai 3.
Diéu tri tiéu s¢i ORI 2 lan
4 | huyét tinh mach cho 10 Bom tleunslzitlll uyet tinh (theo 1 1
bénh nhén dot quy : nhom)
cap
Bai 4.
Can thi€p no1 mach £ £ Ao 2R a:X 2 lan
5 | lay huyét khéidiéu | 10 Lay h‘iy.e; Fth‘” deditu | e 1 1
tri dot quy, thieu mau L dot quy nhom)
nao cap




PHU LUC 1

DANH SACH GIANG VIEN CO HUU VA GIANG VIEN THINH GIANG

DANH SACH GIANG VIEN CO HUU

TS.BS Tran Chi Cuong

TS.BS Ha Tan Duc

ThS.BS Nguyén Luu Giang

ThS.BS Tran Minh Lu4n

ThS.BS Huynh Quéc Si

OO IWIN|F-

BS.CKII Bui Thi Bich

DANH SACH GIANG VIEN THINH GIANG

1 GS.TS. Pham Minh Thong

2 | TS.BS Huynh Hong Chéu
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	Phương pháp dạy – học trong chương trình đào tạo này sẽ thực hiện theo nguyên tắc dạy học tích cực trong y học. Học viên là: trung tâm, chủ động, tích cực tham gia hoạt động trong lớp. Giảng viên là: chủ đạo, là người tổ chức các hoạt động dạy – học t...
	Các phương pháp dạy học sử dụng chủ yếu trong chương trình này gồm:
	- Thuyết trình minh họa, thuyết trình ngắn, tích cực hóa học viên.

	7. TIÊU CHUẨN CHỌN  GIẢNG VIÊN VÀ TRỢ GIẢNG
	7.1. Tiêu chuẩn chọn giảng viên
	Giảng viên là bác sỹ có bằng đại học và sau đại học chuyên khoa Thần kinh; Chẩn đoán hình ảnh; Ngoại khoa và Can thiệp mạch máu thần kinh; có tối thiểu 5 năm kinh nghiệm trong nghề.
	Có chứng chỉ Sư phạm y học cơ bản theo quy định của Thông tư 22-BYT.

	7.2. Tiêu chuẩn chọn trợ giảng
	Trợ giảng là các bác sỹ chuyên khoa Tim mạch; Thần kinh; Chẩn đoán hình ảnh; Ngoại khoa và Can thiệp mạch máu thần kinh; có tối thiểu 2 năm kinh nghiệm trong nghề.
	Có chứng chỉ Sư phạm y học cơ bản theo quy định của Thông tư 22-BYT.

	7.3. Số lượng giảng viên và trợ giảng
	 Lý thuyết: 1 giảng viên và 1 trợ giảng một buổi giảng.
	 Thực hành: 5-7 học viên/nhóm. Mỗi nhóm 1 giảng viên, 1 trợ giảng.


	8. THIẾT BỊ VÀ HỌC LIỆU DẠY HỌC
	 Máy tính, máy chiếu, hội trường, phòng skill lab.
	 Các phương tiện chẩn đoán hình ảnh: phòng CT; phòng MRI; phòng DSA, buồng bệnh.
	 Hệ thống hồ sơ bệnh án điện tử PACs.
	 Động vật thí nghiệm: lợn; thuốc tiêm tiêu sợi huyết rTPA; stent solitaire dùng để hút huyết khối,…

	9. HƯỚNG DẪN TỔ CHỨC THỰC HIỆN CHƯƠNG TRÌNH
	9.1. Cách thức tuyển sinh
	 Tuyển sinh qua thông báo tới các bệnh viện.
	 Số lượng học viên: không quá 30 học viên.

	9.2. Thời gian đào tạo và địa điểm:
	 Khoá học kéo dài trong 7 ngày liên tục, với 10 tiết lí thuyết, 34 tiết thực hành, 4 tiết ôn tập.

	9.3. Địa điểm
	 Khóa học được tổ chức tại Bệnh viện Đa khoa Quốc tế S.I.S Cần Thơ.

	9.4. Tổ chức đào tạo
	9.4.1. Hình thức
	- Học lý thuyết: hội trường tầng 8 Bệnh viện Đa khoa Quốc Tế SIS Cần Thơ.


	9.5. Cách thức tổ chức lượng giá lý thuyết và thực hành
	 Thi lý thuyết tại hội trường tầng 8 Bệnh viện Đa khoa Quốc Tế S.I.S Cần Thơ, số lượng giảng viên: 02.
	 Thi thực hành tại phòng DSA Bệnh viện Đa khoa Quốc Tế S.I.S Cần Thơ, số lượng giảng viên: 02 – 03.


	10. ĐÁNH GIÁ VÀ CẤP GIẤY CHỨNG CHỈ ĐÀO TẠO
	10.1. Đánh giá
	 Đánh giá thường xuyên: giảng viên sẽ kiểm tra kiến thức của học viên cả lý thuyết và thực hành vào giữa khóa học.
	 Thi lý thuyết: thi tự luận về lý thuyết và giải quyết tình huống trong 30 phút.
	 Thi thực hành: tại phòng DSA bằng các câu hỏi (10 câu hỏi trắc nghiệm) liên quan trong quá trình thực hành. Thời lượng 15 phút cho mỗi học viên.

	 Đánh giá kết thúc
	 Thi lý thuyết: thi tự luận về lý thuyết và giải quyết tình huống trong 90 phút.
	 Thi thực hành: tại phòng DSA bằng cách thực hiện 1 kĩ thuật can thiệp trên vật mô phỏng hoặc động vật thí nghiệm liên quan trong quá trình thực hành. Thời lượng 60 phút cho mỗi nhóm 5-7 học viên.

	 Cách tính điểm kết thúc (tất cả các bài thi lý thuyết và thực hành giữa khóa và cuối khóa đều được tính bằng thang điểm 10)
	 Điểm thi lý thuyết = (điểm thi lý thuyết cuối khóa x 7 + điểm thi lý thuyết giữa khóa x 3)/10.
	 Điểm thi thực hành = (điểm thi thực hành cuối khóa x 7 + điểm thi thực hành giữa khóa x 3)/10.
	 Điểm kết thúc cuối khóa = (Điểm thi lý thuyết + Điểm thi thực hành x 2)/3.


	10.2. Cấp chứng chỉ đào tạo
	 Tên chứng chỉ: Cập nhật chẩn đoán điều trị đột quỵ não
	 Điều kiện cấp chứng chỉ:
	 Chuyên cần
	 Vắng lý thuyết ≤ 10%.
	 Vắng mặt thực hành 0% (nếu vắng phải học bù)
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