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Nhiều kỹ thuật mới được ứng dụng: Giúp người 

dân được chữa bệnh gần nhà 
 

Hiện nay các bệnh viện trong tỉnh đang ngày càng nỗ lực nâng cao 

chất lượng chuyên môn, khẳng định vị thế của mỗi đơn vị. Bởi vậy, để không 

tụt hậu, các bệnh viện khu vực, huyện đã và đang tiếp nhận nhiều kỹ thuật 

mới nhằm phục vụ tốt công tác chăm sóc sức khỏe cho nhân dân, giúp họ 

được thụ hưởng ngay tại địa phương mà không phải đi đâu xa xôi. 

Làm chủ các kỹ thuật mới 

Trong những năm qua, các bệnh viện đa khoa khu vực đã tiếp nhận và 

triển khai nhiều kỹ thuật mới. Điển hình như Bệnh viện ĐKKV Long Khánh 

đã làm chủ được các kỹ thuật như chạy thận nhân tạo, mổ chấn thương sọ 

não, đa chấn thương do bị đâm thấu tim, phổi, gan; mổ nội soi; mổ gãy 

xương đùi; mổ treo và triệt mạch trĩ…  Với việc làm chủ các kỹ thuật mới 

này, đã có nhiều ca khó đã được bệnh viện phẫu thuật thành công. Bệnh 

nhân ngày càng tin tưởng và đến điều trị càng cao, năm 2015 có gần 416 

ngàn lượt đến khám chữa bệnh,  trên 35 ngàn bệnh nhân điều trị nội trú; 

bệnh viện thực hiện trên 7 ngàn ca phẫu thuật… Tỷ lệ bệnh nhân chuyển lên 

bệnh viện tuyến trên cũng giảm hẳn so với các năm trước, với 6,9%. 



 
Một cas phẫu thuật nội soi tại Bệnh viện ĐKKV Định Quán. 

 
Hay như Bệnh viện ĐKKV Định Quán cũng đang ngày càng khẳng 

định “tên tuổi” của mình qua phẫu thuật thành công nhiều ca khó. Hiện nay 

bệnh viện đã thực hiện được các kỹ thuật như: phẫu thuật tụ máu ngoài 

màng cứng, tụ máu dưới màng cứng mạn tính, vết thương sọ não hở, lún sọ; 

phấu thuật thành công các ca thay chỏm xương đùi, thay khớp háng… Thời 

gian qua, đã có nhiều bệnh nhân bị đa chấn thương rất nguy hiểm đến tính 

mạng đã được bệnh viện cứu sống thành công và bệnh viện đã nhiều lần 

được UBND tỉnh và Sở Y tế khen thưởng đột xuất vì có thành tích cứu 

người.     

Không chỉ các bệnh viện khu vực làm chủ được các kỹ thuật mới, mà 

các trung tâm tuyến huyện cũng đang ngày càng khẳng định năng lực của 

mình. Cụ thể, Bệnh viện ĐK huyện Xuân Lộc ngoài các kỹ thuật đã mổ 

thường quy như mổ lấy thai, mổ u xơ tử cung, mổ ruột thừa… thì  năm 

2014, bệnh viện đã triển khai được kỹ thuật chạy thận nhân tạo. Hiện nay 



bệnh viện có 5 máy chạy thận, đáp ứng được cho 20 bệnh nhân. Tuy nhiên, 

so với nhu cầu chạy thận của bà con nhân dân nơi đây thì chưa đáp ứng đủ. 

Bác sĩ Phan Quang Hải – Trưởng phòng Kế hoạch tổng hợp bệnh viện cho 

biết, do số lượng máy chạy thận còn ít, nên bệnh viện chỉ ưu tiên được cho 

những bệnh nhân nhiều tuổi và bị nặng,  không đi xa được, thời gian tới 

bệnh viện sẽ cố gắng đầu tư thêm máy móc để đáp ứng được nhu cầu của 

nhiều bệnh nhân. Bên cạnh việc triển khai kỹ thuật chạy thận nhân tạo, trong 

năm qua bệnh viện cũng đã làm chủ được kỹ thuật mổ đóng đinh nội tủy kết 

hợp xương. Với những trường hợp bị tai nạn giao thông, tai nạn lao động 

được chuyển đến đều được bệnh viện phẫu thuật. Nhờ làm chủ được các kỹ 

thuật trên mà bệnh nhân không phải chuyển lên tuyến trên như trước đây. 

Được biết, sắp tới bệnh viện sẽ triển khai kỹ thuật mổ nội soi, khi làm chủ 

được kỹ thuật này sẽ giúp cho bệnh nhân được mổ ngay tại địa phương mà 

không phải khăn gói đi xa. 

 Bệnh viện ĐK Dầu Giây cũng đang nỗ lực trong việc nâng cao chất 

lượng chuyên môn. Năm 2014, bệnh viện đã phối hợp với Bệnh viện mắt 

TP. Hồ Chí Minh triển khai kỹ thuật mổ mắt bằng phaco. Nhờ đó, nhiều 

người dân nghèo đã được mổ mắt ngay tại địa phương. Năm 2015, Bệnh 

viện còn triển khai được kỹ thuật phẫu thuật gãy xương đòn, phẫu thuật hội 

chứng ống cổ tay. 



 
Bệnh viện ĐK Trảng Bom đưa vào sử dụng máy CT-Scaner. 

 
Với sự chuyển giao các kỹ thuật mới từ Bệnh viện ĐK Thống Nhất, 

Bệnh viện ĐK Trảng Bom đã triển khai mổ nội soi tổng quát và đã thực hiện 

mổ nội soi gần 50 ca viêm ruột thừa thành công. Mới đây, bệnh viện cũng đã 

triển khai kỹ thuật mổ nội soi u nang buồng trứng và là bệnh viện tuyến 

huyện đầu tiên đưa vào hoạt động máy chụp CT-Scaner, góp phần nâng cao 

kỹ thuật chẩn đoán, điều trị cho nhân dân cho địa phương. Bác sĩ Ngô Đức 

Hà – Phó Giám đốc bệnh viện tỏ ra vui mừng vì đến nay bệnh viện đã thực 

hiện tốt các kỹ thuật này, nó đã giúp cho bệnh nhân được chữa bệnh gần 

nhà, giảm tốn kém cho họ, đồng thời giảm áp lực cho bệnh viện tuyến trên.  

 Bệnh nhân vui mừng 

Với sự chuyển giao các kỹ thuật từ bệnh viện tuyến trên, hiện nay các 

bệnh viện khu vực, huyện đã thực hiện được các kỹ thuật mới, bệnh nhân 

không phải đi xa trị bệnh với nhiều phiền toái kèm theo như chi phí đi lại, xa 

nhà nên bất tiện…Ông Trần Hoàng Kiêu, 74 tuổi ở xã Quang Trung, huyện 

Thống Nhất, 2 mắt đã bị cườm nhiều năm. Nhiều lần ông Kiêu định lên bệnh 

viện tuyến tỉnh để mổ nhưng vì hoàn cảnh khó khăn nên cứ chần chừ. Khi 



hay tin Bệnh viện ĐK Dầu Giây thực hiện kỹ thuật mổ mắt bằng phương 

pháp phaco, ông đã đến đăng ký mổ mắt tại ngay bệnh viện. “Tôi thực sự rất 

mừng vì được mổ mắt gần nhà và được các bác sĩ dặn dò chăm sóc mắt rất 

chu đáo. Mong bệnh viện ngày càng làm chủ được nhiều kỹ thuật mới để 

chúng tôi có bệnh cũng được chữa gần nhà, thay vì phải đi xa tốn kém và 

mất thời gian”.   

Bác sĩ Hoàng Nghĩa Đài – Giám đốc Bệnh viện ĐK Dầu Giây cho 

hay, trước khi chưa triển khai được kỹ thuật mổ mắt bằng phương pháp 

phaco, phẫu thuật gãy xương đòn, hội chứng ống cổ tay, các bệnh nhân có 

nhu cầu đều phải chuyển lên bệnh viện tuyến tỉnh để thực hiện, tuy nhiên từ 

lúc triển khai được kỹ thuật này, bệnh viện đã giữ lại được bệnh nhân. 

 
Mổ mắt bằng phương pháp Phaco tại BV Dầu Giây. 

 
Còn Giám đốc Bệnh viện ĐKKV Long Khánh, bác sĩ Sử Sơn cho 

rằng, nhờ việc chuyển giao các kỹ thuật mới từ bệnh viện tuyến trên thông 

qua Đề án 1816 mà các bệnh viện tuyến dưới ngày càng làm chủ được nhiều 

kỹ thuật mới, chính điều này giúp cho các bác sĩ ngày càng nâng cao tay 



nghề và tự tin hơn trong các ca phẫu thuật, vì vậy đã có nhiều ca khó như: đa 

chấn thương, thủng tim, vỡ lách, dập tủy… được bệnh viện cứu sống thành 

công. “Nếu không thực hiện được các kỹ thuật đó, thì những ca nặng nói 

trên sẽ phải chuyển lên tuyến trên, đồng nghĩa với cơ hội sống của họ sẽ rất 

mong manh, vì những ca này cần tận dụng được “thời gian vàng” trong cấp 

cứu”, bác sĩ Sử Sơn nhấn mạnh. 

Hiện nay, các bệnh viện đang tiếp tục tiếp nhận những kỹ thuật mới từ 

bệnh viện tuyến trên, như Bệnh viện ĐK Dầu Giây đang chuẩn bị máy móc, 

đào tạo nhân lực để nhận chuyển giao từ Bệnh viện ĐK Thống Nhất về kỹ 

thuật ngoại, sản khoa; Bệnh viện ĐK huyện Xuân Lộc tiếp nhận kỹ thuật mổ 

nội soi từ Bệnh viện ĐKKV Long Khánh chuyển giao,… Với việc làm chủ 

các kỹ thuật mới, sẽ giúp cho bà con ở các địa phương được chữa bệnh gần 

nhà, những ca tai nạn giao thông bị chấn thương nặng… có thêm cơ hội 

được sống. Giống như niềm vui mà ông Cẩm Tài, ở xã Bảo Vinh, thị xã 

Long Khánh đang chạy thận tại Bệnh viện ĐKKV Long Khánh chia sẻ “Tôi 

rất vui vì không phải đi gần cả trăm cây số để lên bệnh viện tuyến tỉnh chữa 

bệnh như trước đây. Cảm ơn các bác sĩ và bệnh viện đã hết lòng vì nhân dân, 

luôn nỗ lực nâng cao chất lượng để đáp ứng nhu cầu cho bà con nơi đây”. 

Hoài An 


