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TRƯỞNG	BAN	NỘI	CHÍNH	TỈNH	ỦY	KIỂM	TRA	CÔNG	TÁC

PHÒNG CHỐNG DỊCH COVID-19

TẠI BỆNH VIỆN ĐA KHOA TỈNH QUẢNG NINH
Phòng TT&HCQT

Ngày 12/5, Đoàn kiểm tra 

do đồng chí Vũ Xuân Diện - Ủy 

viên Ban Thường vụ, Trưởng 

Ban Nội chính Tỉnh ủy làm 

trưởng đoàn đã đến kiểm tra 

việc thực hiện Chỉ thị số 09-

CT/TU ngày 3/5/2021 của Tỉnh 

ủy về tăng cường lãnh đạo, chỉ 

đạo triển khai đợt cao điểm 

phòng, chống dịch Covid-19 

trong tình hình mới tại Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh.

Cùng đi có đ/c Nguyễn Tiến 

Hưng – Phó Giám đốc Sở Y tế, 

Đ/c Vũ Xuân Diện - Ủy viên Ban Thường vụ, Trưởng Ban Nội 
chính Tỉnh ủy phát biểu tại buổi kiểm tra

lãnh đạo phòng ban của Tỉnh. Tiếp đoàn về 

phía Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh có 

Ths.Bs Trịnh Văn Mạnh - Giám đốc Bệnh 

viện, Ban Giám đốc cùng các khoa, phòng 

chuyên môn và đội ngũ y, bác sĩ thường trực 

trong công tác phòng chống dịch Covid-19 

của Bệnh viện.

Báo cáo tại buổi làm việc, Ths.Bs Trịnh 

Văn Mạnh - Giám đốc Bệnh viện cho biết: 

Thực hiện nghiêm Chỉ thị số 09-CT/TU ngày 

3/5/2021 của Tỉnh ủy, Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

Quảng Ninh đã siết chặt kiểm soát, kích hoạt 

cơ chế phòng, chống dịch Covid-19 ở mức 

cao nhất nhằm thiết lập môi trường an toàn 

cho người dân yên tâm khám, chữa bệnh 

trong bối cảnh dịch bệnh đang diễn biến ngày 

càng phức tạp, khó lường như hiện nay.

Để chủ động phòng ngừa nguy cơ lây 

lan dịch bệnh, Bệnh viện đã bố trí thêm nhân 

lực thực hiện sàng lọc, phân luồng tại cổng 

viện, siết chặt kiểm soát 100% đối tượng ra 

vào viện, thực hiện đo thân nhiệt, nhắc nhở 

đeo khẩu trang và khuyến khích người dân 

khai báo y tế điện tử, kiểm tra và rà soát liên 

tục công tác sàng lọc, phân luồng, không để 

người có yếu tố nguy cơ khám chung với các 

bệnh nhân khác. Đối với những trường hợp 

có triệu chứng viêm đường hô hấp như: sốt, 
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ho, khó thở,… hoặc có yếu tố dịch tễ không rõ 

ràng sẽ lập tức được đưa vào phòng khám 

sàng lọc Covid-19 để cách ly và lấy mẫu xét 

nghiệm SARS-CoV-2 kịp thời theo đúng quy 

định của Bộ Y tế.

Bệnh viện tiếp tục thực hiện công tác 

sàng lọc bước 2 tại các khoa điều trị, thực hiện 

các biện pháp giãn cách, hạn chế tập trung 

đông người nhằm giảm thiểu nguy cơ lây 

nhiễm chéo, như: không đón khách đến thăm 

các bệnh nhân nằm điều trị nội trú tại viện; mỗi 

bệnh nhân chỉ có một người nhà chăm sóc; 

không ghép giường để bệnh nhân đến điều trị 

giữ được an toàn khoảng cách trong buồng 

bệnh... Đồng thời chuẩn bị sẵn sàng kịch bản, 

phương án cách ly tại từng khoa, liên khoa và 

toàn viện nhằm chủ động ứng phó khi phát 

hiện ca nghi nhiễm Covid-19.

Công tác kiểm soát nhiễm khuẩn được 

triển khai nghiêm ngặt, đảm bảo đầy đủ 

phương tiện phòng hộ cho các cán bộ, nhân 

viên y tế trực tiếp tham gia lấy mẫu, xét 

nghiệm và tiếp xúc với đối tượng nghi nhiễm, 

Ths.Bs Trịnh Văn Mạnh - Giám đốc Bệnh viện báo cáo 
về công tác phòng chống dịch Covid-19 tại Bệnh viện 

Đa khoa tỉnh

không để xảy ra hiện tượng lây nhiễm sang 

cán bộ y tế. Cùng với đó, đội ngũ nhân viên y 

tế đều được tập huấn, đào tạo liên tục, bài 

bản về quy trình lấy mẫu, xét nghiệm Covid-

19 theo đúng quy định của Bộ Y tế. Tăng 

cường biện pháp thông khí, vệ sinh khử 

khuẩn khoa phòng buồng bệnh, môi trường 

xung quanh.

Là đơn vị đủ năng lực độc lập xét 

nghiệm Covid-19 với công suất 2500 - 3000 

mẫu/ngày, Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng 

Ninh đã đáp ứng nhanh chóng, kịp thời nhu 

cầu xét nghiệm của người dân. Bệnh viện đã 

chủ động trang sắm các bộ kít xét nghiệm, 

sinh phẩm, hoá chất, vật tư y tế, bố trí kíp trực 

4 ca/ngày, thực hiện tách chiết, xét nghiệm 

phân tích bệnh phẩm 24/24, đảm bảo kết quả 

trả đúng hẹn và chính xác nhất. Từ 27/4 đến 

nay, Bệnh viện đã thực hiện hơn 4700 mẫu 

xét nghiệm SARS-CoV-2 bằng hệ thống 

Realtime PCR hiện đại. Cùng với đó, Bệnh 

viện đã tổ chức lấy mẫu xét nghiệm Covid-19 

cho tất cả cán bộ viên chức, người lao động 

trong toàn viện. Đồng thời hơn 700 các cán 

bộ, nhân viên y tế Bệnh viện đã được tiêm 

chủng vắc xin phòng Covid-19, nhằm xây 

dựng “hàng rào” bảo vệ cho lực lượng tuyến 

đầu chống dịch.

Sau khi kiểm tra thực tế tại Bệnh viện 

Đa khoa tỉnh và các đơn vị y tế, đ/c Vũ Xuân 

Diện - Trưởng ban Nội chính Tỉnh ủy đánh giá 

cao tinh thần chủ động, trách nhiệm của 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh cũng 

như của ngành Y tế trong công tác phòng 

chống Covid-19. 
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Song trước diễn biến phức tạp, khó 

lường của dịch Covid-19 với các ổ dịch mới 

và vi rút biến chủng lây lan nhanh, đặc biệt là 

nhiệm vụ đảm bảo sự kiện chính trị quan 

trọng của tỉnh diễn ra an toàn, đồng chí 

Trưởng ban Nội chính Tỉnh ủy yêu cầu Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh cũng như các cơ sở y tế trên 

địa bàn tiếp tục nêu cao tinh thần “chống dịch 

như chống giặc”, không chủ quan, lơ là, chủ 

động các biện pháp phòng chống dịch ở mức 

độ cao nhất, tuyệt đối không để xảy ra tình 

trạng lây nhiễm trong cơ sở khám chữa bệnh. 

Các đơn vị y tế thực hiện kiểm soát chặt chẽ 

công tác phân luồng và sàng lọc các đối 

tượng đến bệnh viện; tăng cường kiểm tra, 

giám sát, kịp thời phát hiện và xử lý nghiêm 

các trường hợp vi phạm yêu cầu, quy định 

trong phòng, chống dịch.

Đồng thời, khuyến khích người dân khai 

báo y tế điện tử, đảm bảo quy định giãn cách, 

hạn chế tập trung đông người; thực hiện 

nghiêm việc đeo khẩu trang đối với nhân viên 

y tế, bệnh nhân cũng như tất cả đối tượng 

đến bệnh viện; thực hiện tốt "3 trước, 4 tại 

chỗ" của Tỉnh và thông điệp 5K của Bộ Y tế, 

siết chặt kỷ luật, kỷ cương trong công tác 

phòng, chống dịch đối với cán bộ, y, nhân 

viên y tế; không để nhân viên y tế đến các 

vùng dịch; chủ động, sẵn sàng phương án 

ứng phó ở từng cấp độ dịch, phù hợp với tình 

hình thực tế đặt ra; sẵn sàng sinh phẩm, vật 

tư hóa chất phục vụ xét nghiệm Covid-19 

trong trường hợp phát hiện các ca nghi nhiễm 

trên địa bàn... nhằm đảm bảo thực hiện mục 

tiêu kép vừa phát triển kinh tế - xã hội, vừa 

chống dịch hiệu quả và hướng tới mục tiêu 

cao nhất là bảo vệ sức khỏe, tính mạng, an 

toàn cho nhân dân trên địa bàn./.

Đ/c Vũ Xuân Diện - Trưởng Ban Nội chính Tỉnh ủy trực tiếp kiểm tra 
công tác phòng chống Covid-19 tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh
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Phòng TT&HCQT

Trưởng phòng Tổ chức cán bộ Bệnh viện công bố Quyết định bổ nhiệm lại chức vụ Phó Giám đốc 
Bệnh viện cho Ths.Bs Đặng Thị Thúy

Sáng ngày (13/5), Bệnh viện Đa khoa 

tỉnh Quảng Ninh đã tổ chức công bố và 

trao quyết định bổ nhiệm lại chức vụ Phó 

Giám đốc Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng 

Ninh cho Ths.Bs Đặng Thị Thúy.

Tại buổi Lễ, thừa ủy quyền của Giám 

đốc Sở Y tế Quảng Ninh, Ths.Bs Hoàng 

Quỳnh Hoa – Trưởng phòng Tổ chức cán bộ 

Bệnh viện đã công bố Quyết định bổ nhiệm lại 

có thời hạn đối với đồng chí Đặng Thị Thúy 

giữ chức vụ Phó Giám đốc Bệnh viện Đa 

khoa tỉnh Quảng Ninh kể từ ngày 11/5/2021.

Trao quyết định và phát biểu giao nhiệm 

vụ, Ths.Bs Trịnh Văn Mạnh – Giám đốc Bệnh 

viện gửi lời chúc mừng và khẳng định việc bổ 

nhiệm lại chức vụ Phó Giám đốc cho đồng chí 

Đặng Thị Thúy là kết quả của quá trình theo 

dõi, đánh giá cán bộ hết sức khách quan, có 

trách nhiệm của Lãnh đạo Sở Y tế; Đảng ủy, 

Ban Giám đốc Bệnh viện và sự tin tưởng, tín 
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nhiệm của đội ngũ cán bộ chủ chốt và toàn thể 

cán bộ, viên chức, người lao động trong Bệnh 

viện. 

Đồng chí Giám đốc Bệnh viện bày tỏ sự 

tin tưởng trong thời gian tới, Ths.Bs Đặng Thị 

Thúy sẽ phát huy năng lực, trí tuệ, sự năng 

động, sáng tạo cùng Ban Giám đốc và tập thể 

cán bộ, công nhân, viên chức bệnh viện hoàn 

thành xuất sắc nhiệm vụ được giao; tiếp tục 

kế thừa thành quả các thế hệ đi trước, phát 

huy tinh thần đoàn kết đưa thương hiệu Bệnh 

viện ngày càng phát triển lớn mạnh, đáp ứng 

sự tin cậy của nhân dân. Mong rằng với bề 

dày kinh nghiệm và thành tích đã đạt được, 

bác sĩ Đặng Thị Thúy sẽ dành thời gian hỗ trợ, 

đào tạo, bồi dưỡng các thế hệ trẻ, xứng đáng 

hơn với sự tin yêu của đồng nghiệp, góp phần 

nâng cao chất lượng khám chữa bệnh của 

đơn vị y tế đầu ngành.

Phát biểu nhận nhiệm vụ, Ths.Bs Đặng 

Thị Thúy trân trọng gửi lời cảm ơn đến Đảng 

ủy, Ban Giám đốc Bệnh viện, lãnh đạo các 

khoa, phòng cùng toàn thể các cán bộ, viên 

chức trong Bệnh viện đã tiếp tục dành sự tín 

nhiệm và ủng hộ. Ý thức sâu sắc về trọng 

trách và nhiệm vụ được giao, bác sĩ Đặng Thị 

Thúy khẳng định sẽ dành toàn bộ tâm huyết, 

trí tuệ, phát huy tinh thần trách nhiệm, cùng 

với Đảng ủy, Ban Lãnh đạo và tập thể cán bộ, 

công chức, viên chức bệnh viện hoàn thành 

tốt nhiệm vụ được giao, đưa bệnh viện ngày 

càng phát triển vững mạnh không ngừng, 

xứng đáng là đơn vị y tế hạng I tuyến cuối 

tỉnh, đóng góp vào sự nghiệp chăm sóc sức 

khỏe nhân dân./.

Ths.Bs Trịnh Văn Mạnh - Giám đốc Bệnh viện trao Quyết định và phát biểu giao nhiệm vụ 
cho bác sĩ Đặng Thị Thúy
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“NGÀY HỘI BẦU CỬ TOÀN DÂN”“NGÀY HỘI BẦU CỬ TOÀN DÂN”

BỆNH	VIỆN	ĐA	KHOA	TỈNH	
QUẢNG	NINH	SẴN	SÀNG	CHO

“NGÀY HỘI BẦU CỬ TOÀN DÂN”

Xác định cuộc bầu cử đại biểu Quốc 

hội khóa XV và đại biểu Hội đồng nhân dân 

các cấp nhiệm kỳ 2021-2026 là nhiệm vụ 

chính trị trọng tâm của toàn Đảng, toàn 

quân và toàn dân, vì vậy, Bệnh viện Đa 

khoa tỉnh Quảng Ninh đã tích cực chuẩn bị 

các phần việc phục vụ công tác bầu cử 

vào ngày 23/5 được diễn ra an toàn, dân 

chủ, đảm bảo đúng quy định của pháp luật 

và tuân thủ nguyên tắc phòng chống dịch.

Banner, áp phích tuyên truyền về ngày hội toàn dân và 
phòng chống dịch Covid-19 dán tại các khu vực bầu cử

Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh 

thuộc Đơn vị bầu cử số 4, khu 4, phường 

Bạch Đằng, TP. Hạ Long. Để chuẩn bị tốt cho 

công tác bầu cử, cán bộ UBND phường Bạch 

Đằng đã có văn bản hướng dẫn lập danh 

sách cử tri, thể lệ bầu cử, cách thức bỏ phiếu, 

cung cấp các tài liệu tuyên truyền cho Tổ 

phục vụ bầu cử tại bệnh viện. Cùng với đó, 

chiều 21/5, các đồng chí Công an tỉnh đã trực 

tiếp hỗ trợ Tổ phục vụ bầu cử bệnh viện sắp 

xếp bố trí cơ sở vật chất tại khu vực bỏ phiếu, 

tiến hành rà soát, kiểm tra an ninh trật tự bệnh 

viện nhằm đảm bảo công tác bầu cử diễn ra 

thuận lợi và an toàn. 

Để đảm bảo tất cả công dân được thực 

hiện quyền và nghĩa vụ tham gia bỏ phiếu 

trong ngày bầu cử, Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

Quảng Ninh đã nhanh chóng rà soát, lập 

danh sách các cử tri tham gia bầu cử tại viện. 

Theo đó, phòng Truyền thông và Hành chính 

quản trị đã phối hợp với khoa, phòng chuyên 

môn thực hiện rà soát, lập danh sách đầy đủ 

những người đang thực hiện cách ly, bệnh 

nhân, người nhà bệnh nhân từ đủ 18 tuổi và 

các cán bộ, nhân viên y tế tham gia trực ngày 

bầu cử có nguyện vọng bỏ phiếu tại Bệnh 

viện. Danh sách cử tri được rà soát liên tục, 

kịp thời cập nhật số lượng cử tri đến ngày bầu 

cử, đảm bảo không bỏ sót người có quyền 

bầu cử có nguyện vọng bỏ phiếu tại bệnh 

viện.

Phòng TT&HCQT
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Bảng niêm yết danh sách những người 

ứng cử đại biểu Quốc hội và đại biểu HĐND 

các cấp, thể lệ và nội quy bỏ phiếu được bố trí 

tại các hành lang, sảnh chờ để cử tri dễ dàng 

đọc và nắm bắt thông tin bầu cử. Riêng tại khu 

vực thu dung, cách ly cho bệnh nhân nghi 

nhiễm Covid-19 tại toà nhà E khoa Bệnh nhiệt 

đới, danh sách và thông tin về ứng cử viên 

được niêm yết công khai tại bệnh phòng để 

bệnh nhân dễ dàng theo dõi và đưa ra sự lựa 

chọn của mình qua các lá phiếu bầu. Quy 

trình bỏ phiếu thực hiện khuyến cáo 5K của 

Bộ Y tế, đảm bảo giãn cách đúng quy định, 

hòm phiếu di động sẽ được mang đến tận nơi 

để những bệnh nhân nghi nhiễm có thể tự tay 

bỏ phiếu, thực hiện quyền công dân.

Các cán bộ chiến sỹ Công an tỉnh hỗ trợ Bệnh viện chuẩn bị công tác bầu cử

Cùng với chuẩn bị đầy đủ về cơ sở vật 

chất, Bệnh viện tăng cường, đẩy mạnh công 

tác tuyên truyền trực quan thông qua pano, 

áp phích, khẩu hiệu, hình ảnh cổ động chào 

mừng cuộc bầu cử bố trí trong khuôn viện 

bệnh viện: cổng chào, hành lang, sảnh chờ 

và các khu vực bỏ phiếu nhằm tạo không khí 

tin tưởng, phấn khởi hướng về ngày hội non 

sông; đồng thời kết hợp tuyên truyền phòng, 

chống dịch Covid-19 trong công tác bầu cử…

Để đảm bảo quy định phòng dịch ngày 

bầu cử, công tác kiểm soát nhiễm khuẩn tại 

bệnh viện được thực hiện nghiêm ngặt, tổ 

chức phun khử khuẩn, vệ sinh khoa phòng, 

buồng bệnh, hòm phiếu, đặc biệt là tại khoa 

Bệnh nhiệt đới – nơi thu dung, cách ly các đối 



tượng nghi nhiễm Covid-19. Các cán bộ, 

nhân viên y tế thuộc Tổ phục vụ bầu cử Bệnh 

viện sẽ được trang bị đầy đủ phương tiện bảo 

hộ, không để xảy ra nguy cơ lây nhiễm trong 

bệnh viện. Các nơi bỏ phiếu sẽ được chuẩn bị 

đầy đủ dung dịch sát khuẩn tay, khẩu trang và 

đo nhiệt độ cho những người tham gia bỏ 

phiếu tại viện.

Đồng thời, Bệnh viện đã lên kịch bản 

sẵn sàng trong các tình huống bất ngờ xảy ra 

tại nơi bỏ phiếu, siết chặt an ninh trật tự, an 

toàn xã hội, đảm bảo công tác phòng chống 

dịch bệnh dịch Covid-19 trước, trong và sau 

bầu cử để cuộc bầu cử tiến hành đúng tiến 

độ, thời gian và theo quy định của pháp luật.

Với sự chuẩn bị chu đáo, tích cực, cuộc 

bầu cử đại biểu Quốc hội khóa XV và đại biểu 

HĐND các cấp nhiệm kỳ 2021-2026 tại Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh sẽ diễn ra 

nghiêm túc, an toàn và đúng luật, góp phần 

vào thành công chung của cuộc bầu cử toàn 

dân./.

Kiểm tra lại Bảng niêm yết danh sách những người ứng 
cử Đại biểu Quốc hội khóa XV và đại biểu HĐND các 

cấp nhiệm kỳ 2021-2026

Khu vực bỏ phiếu cho các trường hợp nghi nhiễm 
Covid-19 đảm bảo giãn cách phòng dịch
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CÔNG TÁC PHÂN LUỒNG, SÀNG LỌC KIỂM SOÁT 

LÂY NHIỄM DỊCH COVID-19
Phòng TT&HCQT

Quang cảnh hội nghị

Trước diễn biến 

phức tạp của dịch bệnh, 

ngày 15/5, Bệnh viện Đa 

khoa tỉnh Quảng Ninh tổ 

chức hội nghị quán triệt 

và tập huấn lại công tác 

phân luồng, sàng lọc và 

cách ly cho các nhân viên 

y tế nhằm siết chặt kiểm 

soát  lây  nhiễm dịch 

Covid-19, đảm bảo môi 

trường khám chữa bệnh 

an toàn cho người bệnh 

tại đơn vị y tế tuyến cuối tỉnh.

Đến dự có Ths. Bs Trịnh Văn Mạnh - 

Giám đốc Bệnh viện, Ths. Bs Đặng Thị Thuý - 

Phó Giám đốc Bệnh viện, Trưởng Ban Chỉ 

đạo phòng chống dịch Covid-19, Ban Giám 

đốc cùng điều dưỡng trưởng các khoa và 

nhân viên y tế tham gia công tác phân luồng, 

sàng lọc tại bệnh viện.

Phát biểu khai mạc hội nghị tập huấn, 

Ths.Bs Trịnh Văn Mạnh, Giám đốc Bệnh viện 

đánh giá cao những nỗ lực cố gắng, vượt mọi 

khó khăn của đội ngũ nhân viên y tế bệnh viện 

trong công tác phòng chống dịch Covid-19. 

Tuy nhiên, trước diễn biến phức tạp của dịch 

bệnh và "làn sóng" Covid-19 xuất hiện tại các 

cơ sở khám chữa bệnh, tất cả cán bộ, CNVC-

NLĐ trong toàn viện cần nêu cao tinh thần 

"chống dịch như chống giặc", siết chặt kiểm 

soát, kích hoạt cơ chế phòng chống dịch mức 

cao nhất, đặc biệt là trong công tác phân 

luồng, sàng lọc tất cả các đối tượng ra/vào 

viện, tuyệt đối không để bỏ lọt trường hợp 

nghi nhiễm vào khu vực khám chữa bệnh. Để 

làm được điều đó, cần sự nhận thức nghiêm 

túc và trách nhiệm của mỗi nhân viên y tế 

trong quá trình thực hiện nhiệm vụ, cùng với 

đó là kỹ năng, kiến thức phòng chống dịch 

phải được đào tạo, cập nhật thường xuyên 

liên tục. Vì vậy, Ban chỉ đạo phòng chống dịch 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh tiếp tục đào tạo lại, tổ 

chức tập huấn về công tác sàng lọc, phân 
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luồng và kiểm soát nhiễm khuẩn nhằm phòng 

ngừa lây nhiễm trong bệnh viện.

Tại buổi tập huấn, trực tiếp bác sĩ Đặng 

Thị Thúy - Phó Giám đốc Bệnh viện và 

Trưởng phòng Điều dưỡng đã tập huấn, đào 

tạo về một số nội dung liên quan đến công tác 

phân luồng, sàng lọc tại khu vực cổng viện: 

Hướng dẫn quy trình phân luồng, sàng lọc tại 

cổng viện đối với từng trường hợp; phân công 

nhiệm vụ cụ thể đối với các vị trí trong kíp trực; 

hướng dẫn xác định những đối tượng có yếu 

tố dịch tễ, đến/đi từ các vùng dịch, các đối 

tượng có triệu chứng đường hô hấp cần sàng 

lọc và cách ly ngay theo đúng quy trình của Bộ 

Y tế; các bước khai báo y tế online qua QR 

Code...

Ths.Bs Đặng Thị Thúy - Phó Giám đốc Bệnh viện hướng 
dẫn quy trình sàng lọc, phân luồng các đối tượng ra/vào 

viện cho các nhân viên y tế

Cùng với đó, Trưởng khoa Kiểm soát 

nhiễm khuẩn tổ chức tập huấn về công tác 

kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng ngừa lây 

nhiễm dịch bệnh Covid-19: Quy trình vệ sinh 

tay và sử dụng khẩu trang đúng cách; các 

bước mặc và tháo phương tiện bảo hộ cá 

nhân khi thực hiện công tác phân luồng, sàng 

lọc; quản lý chất thải phòng ngừa lây nhiễm 

Covid-19...

Cũng tại buổi tập huấn, nhiều câu hỏi 

thắc mắc của nhân viên y tế về công tác sàng 

lọc, tiếp nhận bệnh nhân nghi nhiễm Covid-

19 thông qua yếu tố dịch tễ;  cách xử trí cách 

ly với các đối tượng đi về từng vùng dịch khác 

nhau, quy định về công tác kiểm soát nhiễm 

khuẩn tại khu vực thu dung điều trị cho bệnh 

nhân nghi nhiễm... đã được Ban chỉ đạo giải 

đáp cụ thể, qua đó củng cố và cập nhật thêm 

kiến thức, kỹ năng về công tác sàng lọc, phân 

luồng và kiểm soát lây nhiễm dịch Covid-19; 

góp phần đảm bảo an toàn khám, chữa bệnh 

trong bối cảnh dịch bệnh đang diễn biến phức 

tạp./.

Nhân viên y tế thực hành các bước vệ sinh tay tại 
buổi tập huấn

Hướng dẫn quy trình 
mặc và tháo bỏ phương 
tiện phòng hộ cá nhân
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                   cắt lá lách “khổng lồ” Phẫu thuật
tắc mạch dọa vỡ nguy hiểm cho cụ bà 70 tuổi

Phòng TT&HCQT

Ngày 10/5, các bác sĩ ngoại khoa của 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh đã 

phẫu thuật cấp cứu cắt bỏ thành công lá 

lách kích thước “khủng” dọa vỡ nguy 

hiểm do tắc mạch cho một cụ bà 70 tuổi.

Hình ảnh chụp cắt lớp lá lách kích thước “khủng” 
chiếm hơn nửa ổ bụng của bệnh nhân H.

Bệnh nhân là Nguyễn Thị H. (70 tuổi) ở 

huyện Cô Tô, Quảng Ninh. Bệnh nhân có tiền 

sử điều trị bệnh rối loạn sinh tủy nhiều năm. 

Theo gia đình cho biết, bà H. đi khám phát 

hiện lách to cách đây 3 năm, khoảng 1 tháng 

gần đây bụng chướng to bất thường, tình 

trạng mệt mỏi, đau bụng ngày càng tăng nên 

được chuyển đến Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

điều trị.

Kết quả chụp cắt lớp vi tính cho thấy 

hình ảnh lá lách rất to, kích thước 21 x 30 cm, 

chiếm nửa ổ bụng, kéo dài đến hố chậu, một 

phần lách bị nhồi máu do tắc mạch. Các bác 

sĩ chẩn đoán bệnh nhân bị lách to độ IV, nhồi 

máu lách trên bệnh nhân rối loạn sinh tuỷ, cần 

thực hiện phẫu thuật cấp cứu cắt lách để 

tránh nguy cơ hoại tử và vỡ lách gây mất máu 

cấp dẫn đến tử vong cao.

Kíp mổ khoa Ngoại do Ths.Bs Phạm 

Việt Hùng – Trưởng khoa và các bác sĩ trong 

khoa phối hợp cùng kíp Gây mê hồi sức thực 

hiện. Bệnh nhân được mở bụng kiểm tra thấy 

lá lách kích thước “khủng” căng cứng, sẫm 

màu chiếm hơn nửa ổ bụng, trên khối lách có 

đám nhồi máu đang hoại tử và thấm máu ra ổ 

bụng được các mạc nối đến bọc lại, các mạch 

của lá lách giãn lớn.

Các phẫu thuật viên tiến hành thắt động 

mạch lách trước để tránh mất máu trong quá 

trình gỡ lách ra khỏi các tổ chức, sau đó bóc 

tách giải phóng khối lách ra ngoài ổ bụng rồi 

cắt bỏ. Lá lách “khổng lồ” nặng hơn 4,7 kg, 

dài hơn 30 cm đã được cắt bỏ hoàn toàn sau 

hơn 1 tiếng phẫu thuật. Do quá trình xử trí 

nhanh chóng nên bệnh nhân không bị mất 

máu nhiều. Hậu phẫu ngày thứ nhất, sức 

khỏe bà H. tiến triển tích cực, hết đau bụng, 

ăn uống được, các chỉ số xét nghiệm ổn định.

Ths.Bs Phạm Việt Hùng – Trưởng khoa 

Ngoại, Bệnh viện ĐK tỉnh Quảng Ninh cho 

biết: “Phẫu thuật cắt lách là kỹ thuật thông 
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thường ở các tuyến bệnh viện, tuy nhiên với 

lá lách “khổng lồ” đang trong tình trạng nhồi 

máu như bệnh nhân H. thì thường dính, 

chướng to, rất dễ chảy máu trong cuộc mổ. 

Đây sẽ là một thảm hoạ vì nếu chảy máu ồ ạt 

từ khối lách chứa đầy máu thì bệnh nhân có 

thể tử vong ngay trên bàn phẫu thuật. Thành 

công của ca mổ là nhờ sự chuẩn bị kỹ càng, 

cẩn trọng tỉ mỉ trong quá trình phẫu thuật cũng 

như phối hợp chặt chẽ với các bác sĩ gây mê 

hồi sức để kiểm soát tốt cuộc mổ, không để 

tình trạng chảy máu xảy ra”.

Lách to là do hậu quả của nhiều bệnh lý 

về máu, trường hợp này lá lách phải làm việc 

quá mức để tiêu huỷ các tế bào máu dẫn đến 

phì đại. Khi lách quá to sẽ có nhiều nguy cơ, 

đặc biệt là dọa vỡ gây mất máu cấp. Trường 

hợp lách to nhanh và đau nhiều là tình trạng 

tắc mạch trong lách nên bệnh nhân cần được 

phẫu thuật gấp. Tuy nhiên, sau khi cắt bỏ lá 

lách người bệnh có thể gặp phải một số biến 

chứng về nhiễm trùng gây nguy hiểm do lách 

đóng vai trò trong hệ miễn dịch, khi bị cắt bỏ 

toàn bộ lá lách, bệnh nhân vẫn sống được 

Lá lách của bệnh nhân H. to gấp 20 lần so với lá lách 
bình thường ở người khỏe mạnh

Lá lách “khổng lồ” dọa vỡ được kíp bác sĩ khoa Ngoại 
cắt bỏ thành công

nhưng dễ suy yếu hệ miễn dịch. Vì vậy, người 

bệnh sau phẫu thuật cần chú ý về chế độ dinh 

dưỡng và sinh hoạt lành mạnh để duy trì sức 

khỏe về sau.

Những trường hợp bệnh nhân cao tuổi, 

có nhiều bệnh lý đi kèm sẽ gây khó khăn cho 

khi tiến hành phẫu thuật vì nguy cơ tử vong 

trong và sau mổ cao. Với đội ngũ phẫu thuật 

viên có trình độ chuyên môn cao, kỹ năng tay 

nghề thuần thục cùng sự phối hợp nhịp 

nhàng giữa các chuyên khoa thì không chỉ có 

trường hợp bệnh nhân H. mà nhiều ca mổ 

phức tạp, nặng nề khác cho các đối tượng 

người cao tuổi vẫn luôn đạt kết quả khả quan, 

góp phần nâng cao chất lượng điều trị tại đơn 

vị y tế tuyến cuối tỉnh.

Các bác sĩ Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

khuyến cáo: Người dân nên thường xuyên 

khám sức khỏe định kì và khám ngay khi có 

các triệu chứng như: đau chướng bụng, tự sờ 

thấy khối bất thường… Việc phát hiện muộn 

sẽ khiến bệnh nặng nề, gây khó khăn cho bác 

sĩ trong việc điều trị bệnh triệt để./.
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ƯU VIỆT CỦA PHẪU THUẬT XÂM LẤN TỐI THIỂUƯU VIỆT CỦA PHẪU THUẬT XÂM LẤN TỐI THIỂU

TRONG ĐIỀU TRỊ GÃY XƯƠNG TẠI BỆNH VIỆN TRONG ĐIỀU TRỊ GÃY XƯƠNG TẠI BỆNH VIỆN 

ĐA KHOA TỈNHĐA KHOA TỈNH

ƯU VIỆT CỦA PHẪU THUẬT XÂM LẤN TỐI THIỂU

TRONG ĐIỀU TRỊ GÃY XƯƠNG TẠI BỆNH VIỆN 

ĐA KHOA TỈNH
Phòng TT&HCQT

Phẫu thuật ít xâm lấn trong điều trị 

gãy xương là phương pháp tiên tiến được 

ứng dụng phổ biến trên thế giới cũng như 

ở một số bệnh viện hàng đầu tuyến trung 

ương. Kỹ thuật này hiện được triển khai 

tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh với 

kết quả bước đầu khả quan, giúp người 

bệnh ít đau đớn, giảm nguy cơ biến 

chứng, phục hồi vận động nhanh chỉ trong 

thời gian ngắn.

Gãy xương là một trong những chấn 

thương thường gặp gây ảnh hưởng không 

nhỏ đến cuộc sống sinh hoạt. Trước đây, các 

trường hợp gãy xương tùy vào mức độ mà 

các bác sĩ chỉ định điều trị bảo tồn (nắn, bó 

bột) hay phẫu thuật xâm lấn (nẹp vít, đinh nội 

tủy, cố định ngoài).

Với xu hướng cập nhật các cải tiến kỹ 

thuật can thiệp tối thiểu song vẫn đạt hiệu quả 

tối ưu, khoa Chấn thương chỉnh hình Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh đã ứng dụng 

triển khai phẫu thuật ít xâm lấn vào điều trị 

gãy xương nhằm nâng cao chất lượng điều trị 

cho người bệnh. Đây là phương pháp được 

ứng dụng rộng rãi tại nhiều quốc gia có nền y 

học phát triển nhờ những ưu điểm vượt trội: 

cuộc mổ nhẹ nhàng, an toàn, ít tàn phá mô 

mềm, hạn chế nguy cơ nhiễm trùng, thời gian 

hồi phục nhanh. Đặc biệt là khả năng xử lý 

các triệt để tổn thương tương đương với mổ 

mở truyền thống, tính thẩm mỹ cao.

Gần đây nhất, các bác sĩ khoa Chấn 

thương chỉnh hình đã điều 

trị gãy xương bằng phẫu 

thuật xâm lấn tối thiểu 

thành công cho một bệnh 

nhân gãy cẳng chân trái do 

tai nạn sinh hoạt. Bệnh 

nhân là V.Đ.H (60 tuổi) ở 

Đầm Hà, vào viện trong tình 

trạng sưng đau, phù nề 

biến dạng và mất vận động 

cẳng chân trái được đưa 

vào Trung tâm y tế huyện Kíp mổ thực hiện kết hợp xương bằng kỹ thuật
xâm lấn tối thiểu dưới sự hỗ trợ của máy C-arm
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Đầm Hà với chẩn đoán gãy xương cẳng chân. 

Liên lạc hội chẩn với Bệnh viện Đa khoa tỉnh, 

các bác sĩ đánh giá việc vận chuyển sẽ làm vị 

trí gãy thêm trầm trọng, vì vậy, kíp mổ đã di 

chuyển ra Trung tâm để thực hiện nẹp vít gãy 

xương cẳng chân bằng kỹ thuật xâm lấn tối 

thiểu.

Thông thường để thực hiện kỹ thuật này 

cần có sự hỗ trợ của màn hình tăng sáng (C-

arm), tuy nhiên do hạn chế về trang thiết bị 

nên phẫu thuật viên của Bệnh viện ĐK tỉnh 

bằng kinh nghiệm giải phẫu đã rạch đường 

nhỏ và khéo léo luồn nẹp vít vào vị trí xương 

gãy để cố định. Hai xương cẳng chân bị gãy 

đã được kíp mổ nẹp vít thành công chỉ sau 1 

tiếng thực hiện. Hậu phẫu bệnh nhân đau ít, 

sức khoẻ ổn định, có thể tập vận động tại chỗ 

sau mổ 1 ngày.

Một trường hợp khác là bệnh nhi 9 tuổi 

vào viện trong tình trạng đa chấn thương, 

chấn thương sọ não, gãy hở xương đùi trái. 

Sau khi điều trị sọ não ổn định, các bác sĩ chỉ 

định kết hợp xương đùi trái bằng phẫu thuật 

xâm lấn tối thiểu. Ca phẫu thuật được thực 

Nẹp vít cố định xương cho bệnh nhân H. bằng kỹ thuật 
xâm lấn tối thiểu với vết mổ nhỏ

Nẹp vít cố định xương cho bệnh nhân H. bằng kỹ thuật 
xâm lấn tối thiểu với vết mổ nhỏ

hiện bởi kíp mổ khoa Chấn thương chỉnh 

hình do Bs.CKI Loan Tám Bảy làm kíp 

trưởng. Qua đường rạch da tối thiểu 2-3 cm, 

phẫu thuật viên tiến hành nắn chỉnh xương 

gãy về vị trí giải phẫu và cố định bằng đinh nội 

tủy dưới sự hướng dẫn của máy C-arm. Ca 

mổ diễn ra thuận lời sau 30 phút thực hiện. 

Bệnh nhi sức khỏe tiến triển tích cực, đã có 

thể vận động nhẹ nhàng sau 2 ngày phẫu 

thuật.

Là người trực tiếp ứng dụng kỹ thuật 

này, Bs.CKI Loan Tám Bảy – Phó Trưởng 

khoa Chấn thương chỉnh hình cho biết: 

“Trước đây, những bệnh nhân gãy xương 

đều phải mổ mở với đường rạch lớn, bộc lộ 

mô mềm, màng xương xung quanh để tiếp 

cận đến ổ gãy, sau đó nắn chỉnh và kết hợp 

xương bằng đinh hay nẹp vít. Với việc ứng 

dụng kỹ thuật xâm lấn tối thiểu, chúng tôi chỉ 

cần đường rạch nhỏ trên da, bóc tách mô 

mềm, nắn xương và luồn các phương tiện cố 

định xương gãy dưới sự hỗ trợ đắc lực của 

thiết bị hiện đại: máy C-arm, bàn nắn chỉnh 

hình cùng các loại nẹp, đinh vít thế hệ mới”.
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Các bệnh nhân bị chấn thương dẫn đến 

gãy xương chi thể như 2 trường hợp trên đều 

có thể chỉ định phương pháp kết hợp xương 

bằng phẫu thuật xâm lấn tối thiểu, trừ các 

trường hợp gãy hở lớn kèm dập nát xương 

phức tạp. "Ưu điểm nổi bật của phương pháp 

này là thay vì người bệnh phải chịu vết mổ dài 

10 – 15cm thì với phương pháp này vết mổ sẽ 

chỉ khoảng 2-3 cm, bệnh nhân ít đau đớn, 

không bị mất máu nhiều, rút ngắn thời gian 

nằm viện. Là phẫu thuật xương kín nên đảm 

bảo vô khuẩn tốt, hạn chế tối đa nguy cơ 

nhiễm trùng, biến chứng sau phẫu thuật. 

Xương gãy sẽ được nắn chỉnh thẳng, cố định 

vững chắc bằng các dụng cụ nối xương qua 

màn hình tăng sáng C-arm mà không cần 

phải mở vào ổ gãy như phương pháp xâm lấn 

thông thường, nhờ vậy hạn chế tàn phá các 

cơ, mạch máu và tổ chức lành, màng xương 

không bị phá bỏ giúp xương liền nhanh, bệnh 

nhân được tập phục hồi chức năng sớm để 

trở lại sinh hoạt bình thường", bác sĩ Bảy cho 

biết thêm. 

Phẫu thuật kết hợp xương ít xâm lấn 

được đánh giá là một phương pháp tiên tiến, 

phù hợp xu thế phát triển mới trong lĩnh vực 

chấn thương chỉnh hình. Triển khai tại Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh từ đầu năm 

2021, đến nay, khoa Chấn thương chỉnh hình 

đã ứng dụng thành công cho hơn 10 trường 

hợp xương gãy ở các vị trí khác nhau (xương 

cẳng tay, xương cẳng chân, xương đùi…) với 

kết quả khả quan. Các bệnh nhân đều phục 

hồi nhanh sau mổ, liền xương tốt, ra viện chỉ 

sau 3-5 ngày phẫu thuật.

Để thực hiện được những kỹ thuật này 

đòi hỏi đội ngũ bác sĩ chuyên khoa chấn 

thương chỉnh hình có trình độ chuyên môn 

cao, được đào tạo bài bản, chuyên sâu, tay 

nghề, kỹ năng vững vàng trong giải phẫu để 

thực hiện chuẩn các thao tác khó, phức tạp. 

Cùng với đó là hệ thống trang thiết bị hiện đại, 

như: máy C-arm chụp x-quang di động, dụng 

cụ nẹp vít chuyên dụng hỗ trợ đắc cho các 

phẫu thuật viên thực hiện cuộc mổ tự tin và 

chủ động. Đến nay, Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

cũng là đơn vị y tế đầu tiên của Quảng Ninh 

triển khai thành công kỹ thuật này.

Không ngừng cập nhật, đầu tư các 

phương tiện trang thiết bị y học hiện đại và 

cập nhật ứng dụng các kỹ thuật mới, tiên tiến 

phục vụ cho công tác chẩn đoán và điều trị 

người bệnh, nhất là trong lĩnh vực chấn 

thương chỉnh hình luôn là mục tiêu phát triển 

của Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh 

nhằm nâng cao hơn nữa chất lượng dịch vụ 

khám chữa bệnh, mang lại các cơ hội điều trị 

hiệu quả và an toàn nhất cho người bệnh, 

góp phần vào công tác chăm sóc và bảo vệ 

sức khoẻ người dân trên địa bàn./.

Phẫu thuật xâm lấn tối thiểu được các bác sĩ Bệnh viện 
Đa khoa tỉnh thực hiện thành công kể cả ở vị trí gãy 

phức tạp
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16 CỬ TRI “ĐẶC BIỆT” 

BỎ PHIẾU BẦU CỬ TẠI 

BỆNH VIỆN ĐA KHOA

TỈNH QUẢNG NINH
Phòng TT&HCQT

Hòa chung không khí của ngày hội 

bầu cử toàn dân, sáng ngày 23/5, cùng với 

gần 1 triệu cử tri trên toàn tỉnh, 16 cử tri là 

bệnh nhân điều trị tại Bệnh viện Đa khoa 

tỉnh Quảng Ninh đã thực hiện quyền bầu 

cử, đảm bảo tuyệt đối quy định phòng dịch 

Covid-19.

Tại điểm bầu cử Bệnh viện, 16 cử tri là 

các bệnh nhân đang điều trị tại bệnh viện đã 

thực hiện bỏ phiếu bầu cử, trong đó: khoa Tim 

mạch 6 cử tri, Ngoại và Nội B mỗi khoa 1 cử 

tri, khoa Bệnh nhiệt đới (nơi thu dung bệnh 

nhân nghi nhiễm Covid-19) 8 cử tri. Cử tri cao 

tuổi nhất sinh năm 1941 và cử tri trẻ nhất sinh 

năm 1990. Tất cả cử tri này đều đủ tiêu chuẩn, 

điều kiện bỏ phiếu bầu cử theo quy định.

Đúng 9h sáng, Bs.CKII Nguyễn Huy 

Tiến – Phó Giám đốc Bệnh viện cùng Đoàn 

Giám sát của Tổ bầu cử số 4 (phường Bạch 

Đằng,TP Hạ Long) đã có mặt tại khoa Tim 

mạch để bắt đầu tổ chức bầu cử đại biểu 

Quốc hội khoá XV và đại biểu HĐND các cấp 

nhiệm kỳ 2021 – 2026.

Sau khi phổ biến thể lệ, nội quy bầu cử 

cũng như thông tin chi tiết về tiểu sử các đại 

biểu tham gia ứng cử và tiến hành kiểm tra 

hòm phiếu, lần lượt từng bệnh nhân đã đặt 

Bác sĩ CKII Nguyễn Huy Tiến - Phó Giám đốc Bệnh viện 
phổ biến công tác bầu cử đến các cử tri

bút lựa chọn và tự tay bỏ phiếu bầu. Đối với 

những bệnh nhân nặng không đi lại được, Tổ 

bầu cử đưa hòm phiếu lưu động đến tận 

giường bệnh để họ thực hiện quyền công dân 

của mình.

Ở các khu vực bỏ phiếu, Bệnh viện đều 

bố trí Bảng danh sách và tiểu sử tóm tắt của 

các ứng cử viên đại biểu Quốc hội và HĐND 

các cấp nhiệm kỳ 2021 - 2026 để các cử tri 

thuận tiện đọc, nắm bắt thông tin các ứng 
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viên, từ đó sáng suốt lựa chọn những đại biểu 

đủ đức, đủ tài bầu vào Quốc hội và HĐND các 

cấp.

Tại khoa Bệnh nhiệt đới – nơi cách ly 

các bệnh nhân nghi mắc Covid-19, Tổ bầu cử 

đã đưa hòm phiếu đến tận khoa để các cử tri 

“đặc biệt” tham gia bỏ phiếu. Các cán bộ phục 

vụ bầu cử đều được trang bị đầy đủ phương 

tiện bảo hộ khi vào khu vực này, hạn chế tối đa 

nguy cơ lây nhiễm. 

Qua vách ngăn an toàn, 8 cử tri mặc đồ 

bảo hộ, đeo khẩu trang, thực hiện giãn cách 

theo quy định đã tự tay bỏ phiếu bầu, hoàn 

thành quyền công dân của mình. Sau khi thực 

hiện xong công tác bỏ phiếu, hòm phiếu và 

phiếu bầu sẽ khử khuẩn toàn bộ trước khi Tổ 

bầu cử tiến hành kiểm phiếu.

Chia sẻ cảm xúc, tâm tư nguyện vọng 

qua lá phiếu bầu, bệnh nhân Hồ Thị Hồng (72 

tuổi) ở phường Cao Xanh, Tp Hạ Long chia 

sẻ: “Dù đang điều trị tại bệnh viện nhưng ở 

đây tôi đã được tạo điều kiện tốt nhất để thực 

hiện quyền công dân của mình. Chưa bao giờ 

Cử tri trong khu cách ly tự tay bỏ phiếu bầu

Bác sĩ hỗ trợ bệnh nhân tham gia bỏ phiếu tại 
điểm bầu cử Bệnh viện Đa khoa tỉnh

lại đi bỏ phiếu ở một nơi đặc biệt như vậy. Tôi 

rất mong những đại biểu trúng cử sẽ có thêm 

biện pháp phòng dịch bệnh hiệu quả, đóng 

góp cho ngành y tế tỉnh cũng như quan tâm 

hơn nữa để nâng cao chất lượng công tác 

khám chữa bệnh trên địa bàn”.

Trong quá trình bầu cử diễn ra, công tác 

phòng chống dịch Covid-19 được thực hiện 

nghiêm ngặt, đảm bảo tuân thủ các biện pháp 

phòng chống dịch. Trước khi tham gia bỏ 

phiếu, tất cả cử tri đều đo nhiệt độ, khử khuẩn 

tay trước khi vào khu vực bầu cử, đồng thời 

đảm bảo giãn cách theo quy định của Bộ Y tế.

Tổ bầu cử đưa hòm phiếu lưu động đến tận 
giường bệnh để bệnh nhân tự tay bỏ phiếu bầu
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Với sự chuẩn bị chu đáo, tích cực, cuộc 

bầu cử đại biểu Quốc hội khóa XV và đại biểu 

HĐND các cấp nhiệm kỳ 2021-2026 tại Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh diễn ra nghiêm 

túc, an toàn và đúng luật, góp phần vào thành 

công chung của cuộc bầu cử toàn dân./.

Tổ bầu cử tại Bệnh viện mang hòm phiếu đến khoa 
Tim mạch để bệnh nhân bỏ phiếu bầu cử

Bs.CKII Nguyễn Huy Tiến - Phó Giám đốc Bệnh viện 
phổ biến công tác bầu cử đến các cử tri

Tổ bầu cử mang hòm phiếu đến tận nơi cho các cử tri 
trong khu cách ly bệnh nhân nghi nhiễm Covid-19 

thực hiện quyền công dân

Các cử tri hân hoan vẫy tay chào Tổ bầu cử 
sau khi hoàn thành nghĩa vụ của mình
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NHẬP VIỆN ĐIỀU TRỊ SỎI THẬN, BỆNH NHÂN BẤT NGỜ

PHÁT HIỆN PHÌNH ĐỘNG MẠCH CHỦ BỤNG

Vừa qua, một bệnh nhân nhập viện 

điều trị sỏi thận đã được các bác sĩ Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh kịp thời phát 

hiện thêm khối phình động mạch chủ bụng 

nguy hiểm. Kíp phẫu thuật đã xử trí thành 

công cả hai bệnh lý trong một cuộc mổ, 

giúp cải thiện chất lượng cuộc sống về 

sau cho người bệnh.

Bệnh nhân là Vũ Văn C. (69 tuổi) ở 

phường Cẩm Thành, TP. Cẩm Phả. Bệnh 

nhân có tiền sử cao huyết áp nhiều năm, từng 

đi khám phát hiện sỏi thận. Gần đây, bệnh 

Phòng TT&HCQT

Kíp phẫu thuật thay động mạch chủ chậu và lấy sỏi thận 
trong cùng cuộc mổ để giải quyết triệt để cho bệnh nhân

nhân ở nhà đau nhiều vùng mạn sườn trái, 

nghĩ do sỏi nên vào Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

Quảng Ninh điều trị.

Tại đây, các bác sĩ thăm khám thấy 

bệnh nhân có một khối to ở cạnh rốn bên trái 

và đập theo nhịp mạch. Trên hình ảnh chụp 

cắt lớp đa dãy ở bể thân trái có viên sỏi kích 

thước 2,5 cm gây tắc, đồng thời phát hiện 

thêm một khối phình động mạch chủ bụng 

đoạn dưới thận có đường kính 5,5 cm kèm 

nhiều huyết khối trong túi phình.
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Bệnh nhân được chẩn đoán bị phình 

động mạch chủ bụng, có biến chứng huyết 

khối trên bệnh nhân có sỏi bể thận, ứ nước 

thận trái. Đánh giá khối phình động mạch chủ 

bụng kích thước lớn trên 5cm, nguy cơ vỡ và 

tắc mạch do cục huyết khối di chuyển nên cần 

chỉ định phẫu thuật sớm. Đồng thời, sỏi bể 

thận gây tắc thận trái cũng cần xử trí. Sau khi 

hội chẩn, các bác sĩ quyết định phẫu thuật 

thay động mạch chủ chậu và lấy sỏi thận 

trong một lần mổ để giải quyết triệt để cho 

bệnh nhân.

Kíp phẫu thuật mạch máu tiến hành mở 

bụng, phẫu tích bộc lộ động mạch chủ bụng 

thấy khối phình hình thoi đường kính khoảng 

5,5 cm thành mỏng, các mảng xơ vữa lan 

xuống động mạch chậu gốc hai bên. Kíp mổ 

kẹp tạm động mạch chủ bụng, mở dọc khối 

phình lấy các tổ chức huyết khối, tiến hành cắt 

bỏ đoạn mạch tổn thương rồi dùng đoạn 

mạch nhân tạo hình chữ Y để nối động mạch 

chủ với hai động mạch chậu, cắm lại các 

mạch phụ. Sau khi kiểm tra miệng nối thông 

tốt không thấy thiếu máu ruột, kíp mổ tiếp tục 

mở bể thận trái lấy sỏi. Cuộc mổ diễn ra thành 

công thuận lợi sau 3 giờ phẫu thuật. Sau mổ, 

sức khỏe bệnh nhân tiến triển tích cực, tỉnh 

táo, phục hồi nhanh, các chỉ số ổn định.

Vui mừng vì đã qua khỏi cuộc đại phẫu, 

bệnh nhân C. chia sẻ: “Tôi bị cao huyết áp từ 

lâu, ở nhà chỉ thỉnh thoảng đau tức bụng, nghĩ 

đơn giản là do sỏi thận phát hiện trước đó nên 

tôi muốn vào viện điều trị cho triệt để, ai ngờ 

mình mắc bệnh phình mạch nguy hiểm như 

vậy. May mắn là được các bác sĩ Bệnh viện 

Đa khoa tỉnh Quảng Ninh phẫu thuật điều trị 

kịp thời. Dù rất lo lắng, bồn chồn vì đây là lần 

đầu tiên lên bàn mổ, song nhờ được giải thích 

cặn kẽ, tư vấn chu đáo, chăm sóc tận tình nên 

tôi và gia đình rất tin tưởng vào các bác sĩ ở 

đây sẽ giúp tôi có được cuộc sống an toàn và 

khỏe mạnh về sau”.

Ths.Bs Phạm Việt Hùng – Trưởng khoa 

Ngoại, phụ trách trực tiếp kíp mổ cho biết: 

“Bệnh nhân C. vào viện để điều trị sỏi thận, 

nhờ tầm soát trước mổ kỹ lưỡng nên chúng 

tôi đã kịp thời phát hiện khối phình động mạch 

chủ bụng kèm huyết khối bên trong. Bệnh 

nhân cần được phẫu thuật kịp thời để tránh 

tình trạng huyết khối di chuyển vào các mạch 

chi dưới gây tắc nghẽn, nguy hiểm hơn có thể 

vỡ khối phình mạch gây tử vong. Ban đầu 

chúng tôi nghĩ đến các phương án can thiệp ít 

xâm lấn, nhưng xét thấy bệnh nhân có hai 

động mạch chậu phình to và vặn xoắn nhiều 

do xơ vữa nên khả năng can thiệp đặt stent 

chủ chậu khó khăn, chi phí lại rất cao. Bên 

cạnh đó, nếu tán sỏi thận qua da cũng sẽ gặp 

khó khăn do khối phình động mạch nằm sát 

bể thận. Vì vậy, chúng tôi quyết định thực 

Khối phình động mạch chủ bụng được loại bỏ và thay 
bằng đoạn mạch nhân tạo
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hiện vừa thay mạch nhân tạo, vừa lấy sỏi 

trong cùng cuộc mổ để bệnh nhân không phải 

phẫu thuật nhiều lần, giúp bệnh nhân nhanh 

chóng phục hồi sức khỏe. Mổ mở thay đoạn 

mạch nhân tạo dù là đại phẫu nặng nề nhưng 

đây là lựa chọn tốt và mang lại hiệu quả về lâu 

dài cho người mắc bệnh lý phình động mạch 

chủ bụng. Hơn nữa, phương án điều trị này 

phù hợp với bệnh nhân có kinh tế hạn hẹp, 

bởi nếu can thiệp đặt stent sẽ tốn khoảng 450 

triệu, nhưng với mổ thay bằng động mạch 

nhân tạo chỉ tốn khoảng 20 triệu đồng”.

Thời gian qua, Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

Quảng Ninh phẫu thuật xử trí thành công 

nhiều ca cấp cứu cũng như bệnh lý về mạch 

máu phức tạp. Điều này khẳng định năng lực, 

trình độ chuyên môn và sự bản lĩnh, vững 

vàng của đội ngũ bác sĩ bệnh viện khi xử trí 

những ca bệnh khó, nặng nề mà trước đó chỉ 

có thể chuyển lên tuyến trung ương, tạo niềm 

tin và hy vọng điều trị cho người dân trên địa 

bàn tỉnh và các vùng lân cận./.

Bệnh lý phình động mạch chủ bụng xảy ra khi một đoạn động mạch chủ bụng phình lên gấp 

rưỡi kích thước bình thường. Có nhiều nguyên nhân có thể dẫn bệnh, gồm cao huyết áp, xơ 

vữa động mạch, hút thuốc, tăng cholesterol, di truyền… Phình động mạch chủ bụng có thể 

hình thành ở bất cứ người nào, nhưng thường gặp nhất ở người trên 60 tuổi, có một hay nhiều 

yếu tố nguy cơ kể trên. Phình động mạch càng lớn, nguy cơ vỡ càng cao.

Vỡ phình động mạch chủ bụng là một cấp cứu tối khẩn với nguy cơ tử vong rất cao, ngoài ra 

có nhiều biến chứng nguy hiểm khác như tắc mạch do huyết khối, dò túi phình… Tuy nhiên, 

bệnh lý nguy hiểm này đa số có diễn biến thầm lặng, bệnh nhân thường không có bất cứ triệu 

chứng nào trong suốt quá trình ủ bệnh, cho đến khi các triệu chứng đột ngột xuất hiện. Hầu hết 

trường hợp phình động mạch chủ bụng được phát hiện tình cờ trên các phương tiện chẩn đoán 

hình ảnh.

Vì vậy, các bác sĩ khuyến cáo phương pháp tốt nhất để tự bảo vệ sức khỏe cho bản thân và 

gia đình chính là thường xuyên khám bệnh định kỳ, sớm phát hiện bệnh để bác sĩ đưa ra 

phương án điều trị kịp thời.

Hình ảnh dựng 3D khối phình động mạch chủ bụng 
trước và sau phẫu thuật
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PHẪU THUẬT NỘI SOI 3D PHẪU THUẬT NỘI SOI 3D 

ĐIỀU TRỊ U TUYẾN GIÁPĐIỀU TRỊ U TUYẾN GIÁP

PHẪU THUẬT NỘI SOI 3D 

ĐIỀU TRỊ U TUYẾN GIÁP

XÓA BỎ TỰ TI VẾT SẸOXÓA BỎ TỰ TI VẾT SẸO

VÙNG CỔVÙNG CỔ

XÓA BỎ TỰ TI VẾT SẸO

VÙNG CỔ

Phòng TT&HCQT

Phẫu thuật nội soi tuyến giáp là một 

trong những phương pháp tiên tiến trong 

điều trị bệnh lý tuyến giáp, thời gian qua 

đã được Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng 

Ninh ứng dụng kết hợp công nghệ nội soi 

3D hiện đại, góp phần mang lại kết quả 

điều trị tối ưu với tính thẩm mỹ cao cho 

người bệnh.

U tuyến giáp là bệnh lý phổ biến thường 

gặp, với tỷ lệ người mắc ngày càng gia tăng, 

nhất là ở nữ giới. Có nhiều phương pháp điều 

trị u tuyến giáp, tuy nhiên phẫu thuật cắt bỏ u 

hoặc cả thùy tuyến giáp là phương pháp điều 

trị triệt để và hiệu quả nhất vì loại bỏ được 

phần bệnh lý, tránh các nguy cơ và biến 

chứng của căn bệnh này.

Đối với mổ mở cắt u tuyến giáp thông 

thường sẽ để lại ở cổ vết sẹo ngang dài từ 6 – 

10 cm. Do đa số mắc bệnh này là phụ nữ nên 

vết sẹo vùng cổ sẽ gây mất thẩm mỹ và tự ti 

cho người bệnh. Đáp ứng yêu cầu vừa đảm 

bảo tính thẩm mĩ cho người bệnh song vẫn 

đạt hiệu quả điều trị tối ưu, phẫu thuật nội soi 

tuyến giáp được nghiên cứu ứng dụng và 

triển khai trong nhiều năm trở lại đây. Tại Việt 

Nam, phương pháp phẫu thuật nội soi tuyến 

Kíp mổ Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh phẫu 
thuật nội soi 3D cắt u tuyến giáp cho bệnh nhân T.

giáp của PGS.TS Trần Ngọc Lương với việc 

sử dụng bộ dụng cụ nội soi ổ bụng thông 

thường đã giúp kỹ thuật này trở nên phổ biến 

hơn tại các bệnh viện tuyến tỉnh.

Tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh, 

phẫu thuật nội soi cắt u tuyến giáp đã được 

triển khai hiệu quả trong nhiều năm trở lại đây 

với sự hỗ trợ đắc lực của công nghệ nội soi 

3D tiên tiến giúp các phẫu thuật viên thực 

hiện thao tác phẫu thuật nhanh, tỉ mỉ và chính 

xác hơn. 

Mới đây nhất, các bác sĩ Bệnh viện Đa 

khoa tỉnh đã phẫu thuật nội soi 3D cắt u tuyến 

giáp thành công cho bệnh nhân Đ.T.T (69 

tuổi) ở huyện Vân Đồn. Bệnh nhân từng phát 

hiện u tuyến giáp từ lâu. Gần đây, khối u vùng 

cổ to dần kèm nuốt khó. Kết quả siêu âm cho 

thấy thuỳ bên trái tuyến giáp có nhiều khối u 

nhân kích thước lớn nhất là 1,5cm. Các bác 

sĩ chẩn đoán bệnh nhân bị u đa nhân thùy trái 

tuyến giáp và chỉ định điều trị bằng phương 

pháp phẫu thuật nội soi cắt u thùy trái tuyến 

giáp.
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Kíp phẫu thuật do bác sĩ Phạm Việt 

Hùng – Trưởng khoa Ngoại phối hợp cùng 

khoa Gây mê hồi sức thực hiện. Các phẫu 

thuật viên đã sử dụng hệ thống nội soi 3D với 

hình ảnh chân thực, sắc nét để thực hiện cắt u 

thùy trái tuyến giáp qua các vết rạch dài 0,5 - 

1cm ở vùng nách và ngực. Sau hơn 1 tiếng 

phẫu tích, toàn bộ tổ chức u đã được cắt bỏ 

hoàn toàn và lấy ra ngoài mà không gây mất 

máu. Hậu phẫu bệnh nhân tỉnh táo, phục hồi 

nhanh, ngồi dậy ăn uống, vận động trở lại chỉ 

1 ngày sau mổ.

Ths.Bs Phạm Việt Hùng – Trưởng khoa 

Ngoại, Bệnh viện Đa khoa tỉnh cho biết: “Nội 

soi cắt u tuyến giáp dù được áp dụng từ lâu 

trên thế giới nhưng không thực sự khả thi tại 

Việt Nam do đòi hỏi bộ dụng cụ mổ chuyên 

biệt với hệ thống khung nâng để tạo khoang 

phẫu thuật, gây tốn thời gian. Chúng tôi đã áp 

dụng phương pháp nội soi tuyến giáp của 

PGS.TS Trần Ngọc Lương, vừa nhanh, đơn 

giản lại an toàn, hiệu quả và tiết kiệm chi phí. 

Thay vì dụng cụ chuyên biệt như nước ngoài 

thì chỉ cần bộ dụng cụ mổ nội soi ổ bụng thông 

thường, tiến hành bơm hơi và bóc tách để tạo 

phẫu trường thực hiện phẫu tích. Với việc sử 

dụng kết hợp hệ thống nội soi 3D, thao tác mổ 

trên không gian ba chiều sắc nét vượt trội thì 

độ an toàn càng cao và giảm nguy cơ biến 

chứng. Đặc biệt là tiết kiệm chi phí cho người 

bệnh do vật tư tiêu hao ít, chỉ cần dao siêu âm 

và sợi chỉ để khâu da. Phương pháp này còn 

hiệu quả cho các bệnh lý khác của tuyến giáp: 

bướu nhân, basedow, ung thư tuyến giáp… 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh đã triển khai thường 

quy kỹ thuật này với hiệu quả tối ưu cùng tính 

thẩm mỹ tối đa cho người bệnh”.

Khối u tuyến giáp được cắt qua nội soi 3D 
với vết mổ nhỏ vùng ngực và nách
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Phẫu thuật nội soi mở ra một hướng đi 

mới trong điều trị các bệnh lý tuyến giáp với 

những ưu điểm vượt trội, can thiệp tối thiểu 

cho hiệu quả điều trị tối ưu: bệnh nhân ít đau 

đớn, hạn chế mất máu, an toàn, ít biến chứng, 

phục hồi nhanh, tiết kiệm chi phí và tính thẩm 

mĩ cao do không để lại sẹo ở cổ như phương 

pháp mổ mở. Với nội soi vết sẹo chỉ dài 

khoảng 1cm ở nách và ngực, tại vị trí này có 

thể dễ dàng che kín bằng trang phục, vì vậy 

người bệnh không còn tự tin, ngần ngại khi 

giao tiếp. 

Phấn khởi trên giường bệnh, bà T. chia 

sẻ: “Tôi phát hiện u tuyến giáp cách đây khá 

lâu rồi nhưng vì triệu chứng không mấy nặng 

nề nên cứ để vậy. Gần đây, cổ họng ăn uống 

dễ nghẹn, nuốt vướng, cổ lại sưng to nên vào 

viện điều trị. Được các bác sĩ Bệnh viện Đa 

khoa tỉnh tư vấn phẫu thuật nội soi hiện đại, 

không bị vết mổ dài ở cổ tôi mừng lắm. Nhiều 

người cứ bảo lên Hà Nội chữa cho yên tâm 

nhưng tôi rất tin tưởng các bác sĩ ở đây. Mới 

mổ xong mà sức khỏe tôi bình phục nhanh, 

vết mổ nhỏ, không đau, mặc áo lại che kín hết, 

nhìn như này chắc không ai nghĩ tôi vừa đi 

phẫu thuật về, cảm ơn các bác sĩ bệnh viện 

tỉnh!”.

Để thực hiện thành công kỹ thuật này 

đòi hỏi kỹ năng, tay nghề của phẫu thuật viên 

phải khéo léo, thuần thục để có thể thực hiện 

các thao tác bóc tách an toàn trong phẫu 

trường hẹp mà không gây tổn thương các 

nhánh mạch, dây thần kinh. Bên cạnh đó, với 

hệ thống nội soi 3D hiện đại được đầu tư tại 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh sẽ hỗ trợ đắc lực cho 

phẫu thuật viên thực hiện các kỹ thuật phẫu 

tích phức tạp, kiểm soát tốt tình hình, giảm 

nguy cơ tai biến trong mổ. Hiện không nhiều 

bệnh viện tuyến tỉnh trên cả nước triển khai 

phẫu thuật u tuyến giáp kết hợp công nghệ 

3D tiên tiến này.  

Với mục tiêu không ngừng đầu tư các 

trang thiết bị y học hiện đại và cập nhật ứng 

dụng các kỹ thuật mới, tiên tiến phục vụ cho 

công tác chẩn đoán và điều trị, Bệnh viện Đa 

khoa tỉnh Quảng Ninh ngày càng nâng cao 

hơn chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh, 

mang lại các cơ hội điều trị hiệu quả và an 

toàn nhất cho người bệnh, góp phần vào 

công tác chăm sóc và bảo vệ sức khoẻ người 

dân trên địa bàn./.

Bệnh nhân u tuyến giáp được phục hồi nhanh 
sau mổ nội soi
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Phòng TT&HCQT

Nhằm bổ sung lượng máu thiếu hụt 

để điều trị cho người bệnh trong mùa dịch 

Covid-19, Đoàn thanh niên Bệnh viện Đa 

khoa tỉnh Quảng Ninh đã tổ chức Chương 

trình hiến máu tình nguyện năm 2021 với 

sự hưởng ứng tham gia đông đảo của các 

thầy thuốc trẻ và đoàn viên, thanh niên 

trong toàn viện.

Diễn biến phức tạp của dịch bệnh 

Covid-19 đã ảnh hưởng không nhỏ đến công 

tác vận động và thu gom máu trong toàn tỉnh 

khiến lượng máu trữ tại Bệnh viện Đa khoa 

tỉnh thời điểm này rất hạn chế, trong khi đó 

nhu cầu về máu cho cấp cứu và điều trị bệnh 

nhân ngày càng tăng.

Với tinh thần không để người bệnh thiếu 

máu, không một ai bị bỏ lại phía sau, Ban 

chấp hành Đoàn thanh niên Bệnh viện đã xây 

dựng kế hoạch, tổ chức kêu gọi các đoàn viên 

thanh niên cùng nhau “chung tay góp sức” 

tham gia hiến máu nhân đạo nhằm góp phần 

bổ sung, bù đắp sự thiếu hụt các chế phẩm 

máu phục vụ công tác cứu chữa người bệnh. 

Chương trình trong thời gian ngắn phát 

động đã thu hút gần 200 đoàn viên thanh niên 

trong toàn viện đăng ký tham gia. Các chi 

đoàn đã phân chia lịch hiến máu theo từng 

ngày để công tác lấy máu diễn ra thuận lợi, 

không mất nhiều thời gian chờ đợi, hạn chế 

việc tập trung đông người, đảm bảo các quy 

định phòng chống dịch.

Từ sáng 18/5, các thầy thuốc trẻ và 

đoàn viên, thanh niên trong toàn viện đã có 

mặt tại khoa Huyết học để hiến máu tình 

nguyện. Không khí hiến máu rộn ràng, tất cả 

mọi người đều nhiệt tình, hào hứng sẻ chia 
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những “giọt máu hồng”. Nhiều y, bác sĩ, điều 

dưỡng, kỹ thuật viên tại Bệnh viện mặc dù 

bận công tác chuyên môn, chăm sóc người 

bệnh tại các khoa, phòng những vẫn tranh thủ 

thời gian xuống khoa Huyết học tham gia hiến 

máu tình nguyện, vì hơn ai hết họ là những 

người hiểu được sự quan trọng của máu khi 

người bệnh cấp cứu nguy kịch cần máu để 

truyền.

Không chỉ tham gia hiến máu, khi biết 

thông tin người bệnh cần tiểu cầu, nhiều bác 

sĩ quyết định hiến tiểu cầu không do dự. Bác 

sĩ Ngô Văn Tuấn - khoa Tim mạch, Bệnh viện 

Đa khoa tỉnh chia sẻ: "Hưởng ứng phong trào 

của Đoàn thanh niên Bệnh viện, tôi cùng với 

các đoàn viên trong khoa tham gia hiến máu. 

Khi biết thông tin bệnh nhân cần khối tiểu cầu 

để điều trị, thấy bản thân đủ điều kiện, tôi 

không đắn đo suy nghĩ nhiều mà đồng ý luôn. 

Tôi chắc chắn không chỉ tôi mà tất cả các 

đoàn viên, thanh niên nếu đủ điều kiện sức 

khoẻ đều hành động như vậy, điều này sẽ 

càng ý nghĩa trong tình hình dịch bệnh phức 

tạp như hiện nay".

Các bác sĩ, điều dưỡng sắp xếp công việc chuyên môn 
để tham gia hiến máu tình nguyện

Không chỉ hiến máu mà các đoàn viên, thanh niên còn 
sẵn sàng hiến tiểu cầu cho bệnh nhân đang điều trị tại 

bệnh viện

Bác sĩ Lương Tố Quyên, Trưởng khoa 

Huyết học truyền máu cho biết: Trong ngày 

đầu tiên diễn ra, chương trình đã tiếp nhận 

được hơn 50 đơn vị máu và tiểu cầu từ các 

đoàn viên, thanh niên bệnh viện, giúp bổ 

sung nguồn máu quý giá, sẵn sàng phục vụ 

công tác cứu chữa người bệnh không chỉ tại 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh mà còn cung cấp cho 

các đơn vị y tế khác trên địa bàn. Chương 

trình hiến máu tình nguyện diễn ra từ ngày 

18/5 đến 20/5, dự kiến sẽ thu gom được 

khoảng 200 đơn vị máu".

Để chương trình hiến máu diễn ra an 

toàn trước những diễn biến phức tạp của dịch 

Covid-19, Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng 

Ninh đã có các biện pháp bảo vệ sức khỏe 

cho đoàn viên thanh niên tham gia hiến máu, 

thực hiện nghiêm túc đeo khẩu trang, đo thân 

nhiệt và khai báo y tế trước khi hiến máu, 

đồng thời đảm bảo mọi công đoạn kiểm soát 

nhiễm khuẩn khi thu gom múa và bảo quản 

tuân thủ theo quy trình nghiêm ngặt.
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Đồng chí Phạm Quang Huy - Bí thư 

Đoàn thanh niên, Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

Quảng Ninh nhấn mạnh: Chúng tôi hiểu được 

mối nguy về thiếu hụt máu đối với hàng nghìn 

người bệnh khi tình trạng nguồn máu dự trữ 

cạn dần. Không chỉ thực hiện nhiệm vụ phòng 

dịch và khám chữa bệnh, đội ngũ cán bộ, 

nhân viên y tế của Bệnh viện Đa khoa tỉnh 

Quảng Ninh, trong đó tiên phong là lực lượng 

đoàn viên thanh niên luôn phát huy tinh thần 

tương thân tương ái, mong muốn góp một 

phần nhỏ để sẻ chia với người bệnh bằng 

nghĩa cử hiến máu cứu người. Qua đây, đoàn 

thanh niên bệnh viện cũng muốn phát huy 

sức trẻ, góp phần lan toả mạnh mẽ hơn nữa 

phong trào hiến máu tình nguyện ra toàn 

cộng động, xã hội".

Chương trình hiến máu tình nguyện 

triển khai thực hiện chủ đề năm 2021 “Tuổi trẻ 

bệnh viện tình nguyện vì sức khỏe cộng 

đồng”. Đây là hoạt động ý nghĩa thiết thực, 

mang tính nhân văn sâu sắc, thể hiện trách 

nhiệm, vai trò xung kích của tuổi trẻ Bệnh viện 

Đa khoa tỉnh chung tay vì sức khỏe cộng 

đồng, góp phần xây dựng hình ảnh đẹp về 

người thầy thuốc luôn hết lòng vì người bệnh, 

vì sức khỏe nhân dân./.

Khoa Huyết học lấy máu kiểm tra
xét nghiệm trước khi hiến máu
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Nguồn: Baoquangninh.com.vn

BẢO VỆ “PHÁO ĐÀI” BỆNH VIỆN TRƯỚC COVID-19BẢO VỆ “PHÁO ĐÀI” BỆNH VIỆN TRƯỚC COVID-19BẢO VỆ “PHÁO ĐÀI” BỆNH VIỆN TRƯỚC COVID-19

Với việc sớm triển khai, làm chủ kỹ 

thuật xét nghiệm SARS-CoV-2, ngành Y tế 

Quảng Ninh đã chủ động xét nghiệm sàng 

lọc cho nhân viên y tế, người bệnh đang 

điều trị cũng như trong cộng đồng nhằm 

phát hiện sớm các ca mắc Covid-19, đảm 

bảo an toàn khám, chữa bệnh (KCB) trong 

bối cảnh dịch bệnh đang diễn biến phức 

tạp.

Trao đổi với chúng tôi, bác sĩ Trịnh Văn 

Mạnh, Giám đốc Bệnh viện Đa khoa tỉnh, cho 

biết: Trước diễn biến phức tạp của dịch bệnh, 

đặc biệt trong thời điểm này đang có nhiều ca 

mắc mới trong cộng đồng và một số cơ sở y 

tế, ngày 10/5, Bệnh viện Đa khoa tỉnh đã tiến 

hành xét nghiệm Covid-19 cho toàn bộ nhân 

viên y tế của đơn vị. Đồng thời duy trì xét 

nghiệm Covid-19 định kỳ cho người bệnh 

nặng đang điều trị tại các khoa Hồi sức tích 

cực, Ung bướu, Tim mạch, Hô hấp và những 

trường hợp có triệu chứng viêm đường hô 

hấp như sốt, ho, khó thở,… hoặc có yếu tố 

dịch tễ không rõ ràng. Việc xét nghiệm SARS-

CoV-2 được Bệnh viện thực hiện nhằm phát 

hiện sớm các trường hợp nghi ngờ và mắc 

Covid-19 của nhân viên y tế, người bệnh 

trong Bệnh viện, bảo đảm an toàn trong KCB.

Bênh viện Đa khoa tỉnh đã duy trì hoạt 

động xét nghiệm dịch vụ Covid-19 từ ngày 

17/2/2021 đến nay. Đơn vị đã xét nghiệm cho 
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trên 2.700 lượt bệnh nhân và trên 1.800 lượt 

nhân viên y tế (kinh phí do Ban Chỉ đạo 

phòng, chống dịch Covid-19 tỉnh chi trả) và 

xét nghiệm dịch vụ cho trên 10.000 lượt 

người.

Trước diễn biến hết sức nghiêm trọng 

của dịch Covid-19, Bộ Y tế đã yêu cầu tất cả 

cơ sở y tế lấy mẫu xét nghiệm SARS-CoV-2 

với toàn bộ nhân viên y tế; triển khai quyết liệt 

các biện pháp để bảo vệ lực lượng tuyến đầu 

chống dịch là nhân viên y tế, tuyệt đối không 

để lây nhiễm.

Bác sĩ Nguyễn Trọng Diện, Giám đốc 

Sở Y tế, cho biết: Thực hiện chỉ đạo của Bộ Y 

tế, chúng tôi đã tham mưu cho tỉnh cho phép 

thực hiện định kỳ tổ chức xét nghiệm Covid-

19 ngẫu nhiên cho nhân viên y tế ở các khoa, 

phòng có nguy cơ cao và nhân viên làm việc ở 

khu vực sàng lọc, phân luồng, cách ly; cho 

người bệnh ở một số khoa, phòng có nguy cơ 

cao hoặc những người bệnh chịu ảnh hưởng 

nặng khi mắc Covid-19 như người bệnh tại 

khoa cấp cứu, hồi sức cấp cứu, hồi sức tích 

cực, truyền nhiễm...

Từ ngày 6/5, Bệnh viện Phổi Quảng 

Ninh bắt đầu triển khai xét nghiệm Covid-19 

ngay tại đơn vị. Theo đó, Bệnh viện đã xét 

nghiệm Covid-19 cho toàn bộ cán bộ, nhân 

viên y tế và bệnh nhân đang điều trị nội trú tại 

đơn vị, với gần 350 người.

Như vậy, Quảng Ninh hiện có 9 cơ sở 

triển khai xét nghiệm Covid-19, gồm: Trung 

tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh, 7 bệnh viện: Đa 

khoa tỉnh, Bãi Cháy, Sản Nhi, Việt Nam - Thụy 

Điển Uông Bí, Phổi Quảng Ninh, Đa khoa 

Cẩm Phả, Đa khoa Quốc tế Vinmec Hạ Long 

và Trung tâm Y tế TP Móng Cái. Đây là cơ sở 

để ngành Y tế phấn đấu nâng công suất xét 

nghiệm mẫu gộp từ 30.000 - 50.000 mẫu 

gộp/ngày, 6.000 mẫu đơn/ngày.

Cùng với xét nghiệm Covid-19, các cơ 

sở y tế siết chặt quy trình phòng, chống dịch; 

đưa ra các phương án, kịch bản ứng phó với 

từng tình huống cụ thể. Theo đó, các cơ sở y 

tế duy trì nghiêm túc công tác sàng lọc, phân 

luồng, khai báo y tế ngay từ cổng và tại các 

khoa điều trị. Tuyệt đối không để lọt những 

người có nguy cơ nhiễm bệnh xâm nhập vào 

Bệnh viện 
Đa khoa tỉnh 

thực hiện 
xét nghiệm 

SARS-CoV-2
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bên trong bệnh viện. Thực hiện các biện pháp 

giãn cách, hạn chế tập trung đông người như 

không đón khách đến thăm các bệnh nhân 

nằm điều trị nội trú tại viện; mỗi bệnh nhân chỉ 

có một người nhà chăm sóc; không ghép 

giường để bệnh nhân đến điều trị giữ được an 

toàn khoảng cách trong buồng bệnh. Đồng 

thời tổ chức chăm sóc người bệnh toàn diện 

tại khoa Hồi sức tích cực, đơn nguyên cấp 

cứu bệnh nhân nặng… Tăng cường biện 

pháp thông khí, vệ sinh khử khuẩn tại các 

khoa, phòng, buồng bệnh, môi trường xung 

quanh. Cùng với đó, hơn 8.000 liều vắc xin 

phòng Covid-19 đã được phân bổ để tiêm cho 

các cán bộ, nhân viên y tế, nhằm xây dựng 

“hàng rào” bảo vệ cho lực lượng trực tiếp 

tham gia công tác phòng, chống dịch.

Bộ Y tế cũng yêu cầu lãnh đạo các cơ 

sở KCB phải thực hiện nghiêm việc quản lý 

nhân viên y tế tránh lây dịch bệnh từ những 

nhà hàng, quán bar, quán karaoke… Đồng 

thời lãnh đạo ngành Y tế các địa phương phải 

quan tâm động viên các nhân viên y tế để 

cùng nhau phòng, chống dịch bệnh, bình tĩnh 

tìm hiểu nguyên nhân lây bệnh để chống dịch 

hiệu quả, ngăn chặn dịch bệnh lây lan.

Cùng với các biện pháp phòng, chống 

dịch đúng đắn, kịp thời đang được triển khai 

và tiêm vắc xin phòng Covid-19, thì việc bảo 

vệ nghiêm ngặt, không để dịch Covid-19 xâm 

nhập vào các cơ sở y tế giúp Quảng Ninh 

phòng, chống dịch hiệu quả./.

Tất cả người vào Bệnh viện Đa khoa tỉnh được sàng lọc y tế ngay tại cổng
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- Trưởng Ban nội chính Tỉnh ủy kiểm tra công tác phòng chống dịch 
Covid-19 tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh

- Công bố trao quyết định bổ nhiệm lại Phó Giám đốc Bệnh viện Đa 
khoa tỉnh Quảng Ninh

- Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh sẵn sàng cho “Ngày hội bầu 
cử toàn dân”

- Hội nghị quán triệt và tập huấn lại công tác phân luồng, sàng lọc 
lây nhiễm dịch Covid-19

- Phẫu thuật cắt lá lách “khổng lồ” tắc mạch dọa vỡ nguy hiểm cho 
cụ bà 70 tuổi

- Ưu việt của phẫu thuật xâm lấn tối thiểu trong điều trị gãy xương tại 
Bệnh viện Đa khoa tỉnh

- 16 cử tri “đặc biệt” bỏ phiếu bầu cử tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh 
Quảng Ninh

- Nhập viện điều trị sỏi thận, bệnh nhân bất ngờ phát hiện phình 
động mạch chủ bụng

- Phẫu thuật nội soi 3D điều trị u tuyến giáp: Xóa bỏ tự ti vết sẹo 
vùng cổ

- Tuổi trẻ Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh chung tay hiến máu 
cứu người giữa đại dịch Covid-19

- Bảo vệ “pháo đài” bệnh viện trước Covid-19
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VÀ ĐẠI BIỂU HĐND CÁC CẤP

TỈNH QUẢNG NINH

NHIỆM KỲ 2021 - 2026



Một số hoạt động của bệnh viện trong tháng 5 năm 2021

BỆNH VIỆN ĐA KHOA TỈNH QUẢNG NINHBỆNH VIỆN ĐA KHOA TỈNH QUẢNG NINHBỆNH VIỆN ĐA KHOA TỈNH QUẢNG NINH

Đ/C: Phố Tuệ Tĩnh, Bạch Đằng, Hạ Long, Quảng NinhĐ/C: Phố Tuệ Tĩnh, Bạch Đằng, Hạ Long, Quảng Ninh
Điện thoại: (+84 203) 3825489 - Fax: (+84 203) 3625256Điện thoại: (+84 203) 3825489 - Fax: (+84 203) 3625256
Website: www.benhviendktinhquangninh.vnWebsite: www.benhviendktinhquangninh.vn

Đ/C: Phố Tuệ Tĩnh, Bạch Đằng, Hạ Long, Quảng Ninh
Điện thoại: (+84 203) 3825489 - Fax: (+84 203) 3625256
Website: www.benhviendktinhquangninh.vn
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