
SỞ Y TẾ QUẢNG NINH 
BỆNH VIỆN ĐA KHOA TỈNH 

BẢNG KIỂM QUY TRÌNH KỸ THUẬT  

TRUYỀN HÓA CHẤT TĨNH MẠCH 
(Ban hành kèm theo Quyết định số 736/QĐ-BVT ngày 22/6/2018 

của Giám đốc Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Ninh) 
  

Họ và tên nhân viên đánh giá:………………………………………………................... 

Họ và tên nhân viên thực hiện:………………………………………………….............. 

Khoa:................................................................................................................................. 

Tên Bệnh nhân:………………………………………..Mã y tế:………………………. 

Chẩn đoán:…………………………………………………………………………….... 

Ngày vào viện:………………………………………………………………………….. 

Ngày đánh giá:……………………………………………………………………..…… 

TT 
Nội dung đánh giá Điểm 

chuẩn 
Điểm 
đạt 

1  Chuẩn bị 6  

1.1  Nhân viên y tế: 01 điều dưỡng viên 1,5  

 
 Trang phục đúng quy định (Áo choàng, đeo khẩu trang) 0,5  

 Rửa tay thường quy 1  

1.2  Bệnh nhân 1,5  

 

 Giải thích về thủ thuật, các công việc, các bước tiến hành và 
các biến chứng có thể xảy ra để người bệnh biết và chuẩn bị 
tâm lý 

0,5  

 Cam kết đồng ý phẫu thuật 0.5  

 Tư thế người bệnh: Nằm nghỉ ngơi tại giường 0.5  

1.3 

 Dụng cụ: Máy truyền dịch, xe đẩy đựng dụng cụ, khay đựng 
dụng cụ vô khuẩn, thuốc hóa chất, bộ chống sốc, các túi hộp 
đựng rác theo phân loại, các dụng cụ khác cần thiết cho tiêm 
truyền 

1  

1.4  Hồ sơ bệnh án:  2  

 
Xét nghiệm: Nhóm máu, tổng phân tích tế bào máu, đông máu 
cơ bản, sinh hóa máu, HIV, HCV, HBsAg 

1  

 
Chẩn đoán hình ảnh: Siêu âm ổ bụng, điện tim thường, chụp 
XQ lồng ngực 

1  

2  Các bước thực hiện quy trình kỹ thuật 10  

2.1  Nơi tiến hành: Buồng bệnh thoáng mát, sạch sẽ  0,5  

BK17.368 



2.2 
 Kiểm tra hồ sơ: Kiểm tra hồ sơ về chẩn đoán, chỉ định thuốc, 
liều dùng, đường dùng. Tuân thủ 3 kiểm tra, 5 đối chiếu trong 
suốt thời gian thực hiện y lệnh. 

1  

2.3 

  Chuẩn bị trước truyền: 

- Sát khuẩn nút chai dung dịch, nút các lọ thuốc nếu các nút 
này hở. 

- Pha thuốc hóa chất trong buồng pha thuốc, tránh gây ô 
nhiễm môi trường. 

- Các thuốc thông thường có thể pha bên ngoài hoặc trong 
buồng pha thuốc. 

- Cần pha đúng lượng thuốc với đúng loại dịch và số lượng 
dịch ghi trong y lệnh. 

- Ghi và dán nhãn vào chai thuốc đã pha: trên nhẫn ghi: họ và 
tên người bệnh, tuổi, số bệnh án, số giường, buồng, tên thuốc, 
lượng dịch, số giọt (hoặc số mL) mỗi phút, giờ bắt đầu, giờ 
kết thúc, họ và tên bác sĩ cho thuốc, họ và tên điều dưỡng thực 
hiện. 

  - Các thuốc hóa chất cần che ánh sáng cần có túi hoặc vải che 
lọ thuốc thích hợp 

  - Kiểm tra máy tiêm truyền còn pin, còn hoạt động bình 
thường hay không 

3  

2.4 

  Đặt đường truyền 

- Đẩy xe đựng các dụng cụ đến giường bệnh. 

- Treo chai dịch đã chuẩn bị lên trụ và khóa. 

- Lắp dây truyền vào máy tiêm truyền (nếu có) 

- Chọn các tĩnh mạch lớn, ít di động và tránh những tĩnh mạch 
ở khớp 

- Buộc dây ga-rô 

- Sát khuẩn da vùng tiêm truyền: sát khuẩn hai lần, rộng dần 
từ trong ra ngoài. 

- Đâm kim vào tĩnh mạch, khi thấy máu vào dây thì mở ga-rô, 
mở khóa cho dịch chảy vào tĩnh mạch. Nếu có thể, đặt kim 
luồn để tránh chệch kim ra ngoài tĩnh mạch trong khi truyền. 

- Dùng băng dính cố định kim và dây truyền vào da 

- Dùng gạc che kim 

- Điều chỉnh số giọt theo y lệnh hoặc điều chỉnh tốc độ truyền 
trên máy 

- Cố định tay hoặc chân với nẹp và buộc nẹp vào giường (nếu 
cần) 

3  



- Cho người bệnh nằm thoải mái. 

2.5 

Truyền hóa chất 

 - Tiêm các thuốc hỗ trợ (chống nôn, kháng histamine, 
corticoid) theo y lệnh. 

 - Mắc đường truyền vào máy, điều chỉnh thông số phù hợp 
theo y lệnh 

 - Chuyển từ chai dịch sang các chai có hóa chất đã pha theo y 
lệnh. Thay chai lần lượt theo thứ tự ghi trong y lệnh. Tuân thủ 
3 kiểm tra, 5 đối chiếu. 

 - Thông thường, sau truyền hóa chất cần truyền dịch đẳng 
trương để tráng ven. Số lượng cụ thể sẽ do bác sĩ chỉ định. 

2  

2.6 

Kết thúc truyền:  

 - Khóa dây truyền và rút kim, dùng bông vô khuẩn đặt lên 
chỗ tiêm, giữ bông một lúc cho máu hết chảy, dọn dẹp lau rửa 
dụng cụ 

 - Ghi hồ sơ: ngày, giờ tiêm truyền: giờ bắt đầu và giờ kết 
thúc. Các phản ứng của người bệnh, các biến chứng (nếu có). 
Tên điều dưỡng thực hiện. 

0,5  

3  Theo dõi bệnh nhân 2  

3.1 
 - Phản vệ 

 - Thoát mạch 
1  

3.2  Xử trí tai biến. 1  

4  Đánh giá thực hiện quy trình kỹ thuật 1  

4.1  Thực hiện kỹ thuật đúng quy trình  0.5  

4.2  Thực hiện kỹ thuật không đúng quy trình  0  

4.3  Nguyên nhân sai sót  0.5  

5  Thái độ, tác phong của nhân viên y tế 1  

5.1  Thái độ, tác phong khi tiến hành phẫu thuật. 0.5  

5.2  Thu dọn dụng cụ, vệ sinh, phân loại rác theo quy định. 0.5  

 Tổng điểm 20  

 
Ghi chú: QTKT tham khảo tại Hướng dẫn quy trình kỹ thuật khám bệnh, chữa bệnh 
chuyên ngành ung bướu  - Quyết định số 3338/QĐ-BYT ngày 09 tháng 09 năm 2013) 

 



II. Nhận xét của người đánh giá: 

Ưu điểm Hạn chế Đề xuất 
…………………….......... 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 

…………………….......... 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 

…………………….......... 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 
………………………….. 

 

NHÂN VIÊN THỰC HIỆN 
(Ký và ghi rõ họ tên) 

NHÂN VIÊN ĐÁNH GIÁ 
( Ký và ghi rõ họ tên) 

 


