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ĐƠN VỊ X QUANG CAN THIỆP

KHOA CHẨN ĐOÁN HÌNH ẢNH

BỆNH VIỆN NHÂN DÂN GIA ĐỊNH



LỊCH SỬ

Reynaldo Dos Santos (1880 – 1970), thực
hiện năm 1924



Egas Moniz (1874 – 1955)

LỊCH SỬ



Seldinger (1925 – 1998) đưa ra kỹ thuật đặt sheath năm 1954

LỊCH SỬ



Charles Dotter (1920 – 1985) thực hiện kỹ thuật can thiệp nội mạch năm 1963

LỊCH SỬ



Đơn vị X quang can thiệp được thành lập năm 2009.

Từ năm 2011, được sự giúp đỡ của BGĐ, đơn vị bắt đầu phát triển.

Ban đầu chỉ khoảng 10 trường hợp thực hiện/tháng, cho đến hiện tại

gần 80 trường hợp/tháng.

Ban đầu chỉ vài kỹ thuật điều trị, đến nay đã thực hiện được rất nhiều

kỹ thuật.

Hợp tác chuyên môn với các chuyên gia nước ngoài.

ĐƠN VỊ X QUANG CAN THIỆP – BV NHÂN DÂN GIA ĐỊNH



Thời gian Năm 2011 Năm 2012 Năm 2013 Năm 2014 Năm 2015 Năm 2016 Năm 2017 Năm 2018 Tổng số ca

Số ca 257 346 377 385 503 721 815 789 4193
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X QUANG CAN THIỆP CÓ VAI TRÒ GÌ?

Chẩn đoán và điều trị can thiệp xâm lấn tối thiểu.

Các bệnh lý mạch máu: động mạch, tĩnh mạch.

Các bệnh lý ngoài mạch: đường mật, niệu.

Bệnh lý bạch mạch.

Bệnh lý: hệ thần kinh, hệ tiêu hóa, niệu dục, ngoại biên, động
mạch chủ ngực, bụng.



XUẤT HUYẾT KHOANG DƯỚI NHỆN – TÚI PHÌNH MẠCH MÁU NÃO



PHÌNH MẠCH MÁU NÃO KHÔNG VỠ (PHÌNH KHỔNG LỒ)





PHÌNH MẠCH MÁU NÃO KHÔNG VỠ (PHÌNH KHỔNG LỒ)



ĐỘT QUỴ NHỒI MÁU NÃO



ĐỘT QUỴ NHỒI MÁU NÃO





Dị dạng mạch máu não



Dị dạng mạch máu não



Dị dạng mạch máu não



Dị dạng mạch máu não



Dị dạng mạch máu não



Dị dạng mạch máu não



Dị dạng mạch máu tủy





Dị dạng mạch máu tủy



X quang can thiệp các tạng



Hội chứng Budd Chiari - HVOO





Đặt stent thành công với cỡ stent = 14mm

Hội chứng Budd Chiari - HVOO



Hội chứng Budd Chiari - HVOO



Hội chứng Budd Chiari - HVOO



TIPS

Male 65 yos, admitted to hospital c/o hematemese. 
Alcoholic cirrhosis.
MELD Score = 12.



TIPS



TIPS
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HAIC: Hepatic arterial indwelling chemotherapy



Tắc cấp động mạch mạc treo tràng trên







Đặt stent đường mật qua da

























ĐO THỂ TÍCH GAN

FLR: 269 ML

FLR/SLV: 28%

XƠ GAN
FLR/SLV

Tối thiểu 40%

PVE



PVE

Xuyên TMC và chụp

hình

Chụp kiểm tra sau

PVE



PHÌ ĐẠI GAN SAU PVE



THAY ĐỔI TRÊN MSCT SCAN

TRƯỚC PVE SAU PVE 1 THÁNG



450 ml269 ml

28 % 48 %

Không PT PT



THAY ĐỔI MÀU SẮC SAU PVE



Khối U và vật liệu làm PVE



LẤY VẬT LIỆU PVE



NON-MATURATION, ACC. VEIN

Trước PTA Sau PTA 1 Sau PTA 2

Occlusion →→→ → Flow volume 1700 ml/phut



NON-MATURATION, SWING VEIN STENOSIS

TRƯỚC PTA SAU PTA SAU COILING 

TM PHỤ

219 
ml/Phut

850  
ml/Phut



ACUTE THROMBOSIS

Huyết khối cấp AVF
Flow volume: không đo được
PTA → Flow volume: 1800 ml /phút→ Lọc máu qua AVF 
sau 1 tuần



ACUTE THROMBOSIS

Huyết khối cấp AVF 
Thrombectomy + PTA + Stent → Lọc máu sau 7 ngày



TASC II B

ATA TASC D

BỆNH LÝ MẠCH MÁU NGOẠI BIÊN



SFA PTA

BỆNH LÝ MẠCH MÁU NGOẠI BIÊN



BTK PTA



TIẾN TRIỂN VẾT THƯƠNG

Nhập viện Tháo ngón 2 tháng

BỆNH LÝ MẠCH MÁU NGOẠI BIÊN





BỆNH LÝ MẠCH MÁU NGOẠI BIÊN



BĂNG HUYẾT SAU SANH



BĂNG HUYẾT SAU SANH



BĂNG HUYẾT SAU SANH



BĂNG HUYẾT SAU SANH



BĂNG HUYẾT SAU SANH



TĂNG SINH LÀNH TÍNH TIỀN LIỆT TUYẾT

Bệnh nhân nam 73 tuổi, tiền
căn HCC, vào viện vì hội chứng
rối loạn đường tiểu dưới. IPSS 
35, QOL 5.



TĂNG SINH LÀNH TÍNH TIỀN LIỆT TUYẾT



TĂNG SINH LÀNH TÍNH TIỀN LIỆT TUYẾT



TĂNG SINH LÀNH TÍNH TIỀN LIỆT TUYẾT







X QUANG CAN THIỆP TRONG TƯƠNG LAI

Hybrid theater.

High solution imagings.

Artificial intelligence in IR.





LYMPHANGIOGRAPHY





CHÂN THÀNH CÁM ƠN SỰ LẮNG NGHE CỦA QUÝ VỊ


