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I. TRƯỜNG HỢP BỆNH 1 

Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

(ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung 
(ĐTV ghi lại cụ thể) 

1.1.Hỏi bệnh Mẹ cháu bé 15 tháng tuổi đưa 
cháu đến cơ sở y tế vì cháu bị 
tiêu chảy 2 ngày nay, ở  nhà đã 
dùng thuốc nhưng không đỡ. 
Trước tình huống đó, anh/chị 
hỏi thêm mẹ cháu bé các thông 
tin gì? 

Tính chất phân 
1. Phân có nhiều nước không? 
2. Phân có nhầy/máu mũi không?  
3. Số lần đi ngoài trong ngày? 
Các triệu chứng khác 
4. Có sốt không? 
5. Có nôn không?  
6. Nôn bao nhiêu lần trong ngày?  
7. Đái bình thường hay đái ít (hỏi 

lượng nước tiểu trong ngày)? 
8. Trong gia đình/xung quanh có ai bị 

như cháu không? 
9. Trẻ có ăn uống/bú tốt không? 
10. Ở nhà đã dùng thuốc gì? 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

(ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung 
(ĐTV ghi lại cụ thể) 

1.2.Khám lâm 
sàng 

Nhìn thấy cháu có biểu hiện lờ 
đờ, mệt mỏi, phản ứng chậm 
chạp. Mẹ cháu nói cháu vẫn bú 
sữa mẹ nhưng bú ít hơn ngày 
thường.  
Anh/chị khám lâm sàng những 
gì? 

Khám toàn thân/dấu hiệu sinh tồn: 
1. Đếm mạch 
2. Đo nhiệt độ  
3. Đếm nhịp thở 

 
Khám đánh giá mức độ mất nước, điện 
giải:  
4. Khám toàn trạng của trẻ xem trẻ 

tỉnh hay li bì khó đánh thức 
5. Quan sát môi trẻ có khô? 
6. Quan sát trẻ có dấu hiệu mắt trũng,  
7. Cho trẻ uống nước để xem trẻ có 

khát nước hoặc uống kém hoặc 
không uống được 

8. Khám nếp véo da ở bụng 
Khám các dấu hiệu khác  
9. Dấu hiệu gáy cứng 
10. Vạch màng não  
11. Dấu hiệu Kernig  
12. Khám bụng 
13. Khám tim phổi 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

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

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

(ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung 
(ĐTV ghi lại cụ thể) 

1.3.Chỉ định xét 
nghiệm 

Khi khám cho cháu bé, cháu 
tỉnh táo nhưng có biểu hiện 
mệt mỏi, hội chứng màng não 
âm tính, hội chứng nhiễm trùng 
âm tính và nếp véo da mất 
nhanh.  
Trong trường hợp đó anh/chị sẽ 
chỉ định xét nghiệm gì để giúp 
định hướng chẩn đoán cho 
bệnh nhân? 

1. Công thức máu  
2. Điện giải đồ 
3. Xét nghiệm nước tiểu 
4. Soi phân 
 

 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

…………………………………………………………….. 

1.4.Chẩn đoán Với các thông tin đã có, 
Anh/chị chẩn đoán ban đầu 
cháu bé bị bệnh gì? 

1. Tiêu chảy cấp 
2. Tiêu  chảy cấp mất nước nhẹ (A) 
3. Tiêu chảy cấp mất nước vừa (B) 
4. Tiêu chảy cấp mất nước nặng (C) 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

1.5.Điều trị Trước trường hợp cháu bé đó, 
tại BV/TYTX của anh/chị 
không có khả năng làm xét 
nghiệm phân thì anh/chị điều 
trị cho cháu như thế nào? 

1. Bù nước điện giải (đường uống hoặc 
truyền dịch) 

2. Kháng sinh 
3. Men tiêu hóa 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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II. TRƯỜNG HỢP BỆNH 2  

Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

(ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

2.1.Hỏi bệnh Cháu bé trai 3,5 tuổi bị ho, sốt 
3 ngày nay, đã mua thuốc ở 
hiệu thuốc tư nhân uống nhưng 
không đỡ. Mẹ cháu đưa cháu  
đến cơ sở y tế để khám và điều 
trị 
Anh/chị là người khám cho 
cháu bé, anh/chị sẽ hỏi thêm 
thông tin gì từ mẹ cháu? 

Tính chất của sốt 
1. Sốt liên tục hay thành cơn 
2. Nhiệt độ cao nhất 
3. Có kèm rét run 
Các dấu hiệu khác 
4. Trẻ có khó thở không? 
5. Trẻ có bị co giật không? 
6. Trẻ có uống được không? 
Tiền sử của trẻ và gia đình 
7. Tiền sử dị ứng 
8. Tiền sử hen  
Thuốc/phương pháp đã dùng/xử trí 
trước đó 
9. Ở nhà đã dùng thuốc gì ? 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………...

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

(ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

2.2.Khám lâm 
sàng 

Quan sát thấy cháu bé thở khò 
khè, mệt mỏi,anh/chị thăm 
khám lâm sàngnhững gi? 

Khám toàn thân dấu hiệu sinh tồn 
1. Đếm nhịp thở 
2. Đếm mạch 
3. Đo nhiệt độ 
Khám hô hấp 
4. Khám toàn trạng của trẻ xem trẻ tỉnh 

hay li bì khó đánh thức 
5. Quan sát cánh mũi (phập phồng) 
6. Quan sát lồng ngực (dấu hiệu rút 

lõm) 
7. Quan sát môi và đầu chi xem có tím? 
8. Nghe tim phổi 
9. Khám tai mũi họng 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

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

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

(ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

2.3.Cận lâm 
sàng 

Đo nhiệt độ cho cháu tại thời 
điểm khám: 390C, không có 
dấu hiệu rút lõm lồng ngực, 
nhịp thở 42 lần/phút, nghe phổi 
rải rác có ran ẩm, ran nổ. 
Anh/chị chỉ định xét nghiệm gì 
cần thiết để chẩn đoán cho 
bệnh nhân? 

1. XQ tim phổi thẳng 
2. Công thức máu 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

2.4.Chẩn đoán Với các thông tin đã có, 
Anh/chị chẩn đoán ban đầu 
cháu bé mắc bệnh gì? 

1. Viêm phổi/Viêm phế quản phổi 
 

 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

2.5.Điều trị Trong điều kiện ở tuyến cơ sở, 
không có điều kiện để làm vi 
khuẩn học hoặc kháng sinh đồ, 
anh/chị lựa chọn thuốc gì điều 
trị cho cháu? 

1. Amoxicillin/Amoxicillin + acid 
clavulanic 

2. Co-trimoxazol  
3. Azithromycin 
4. Clarithromycin 
5. Nhóm Cephalosporin: cephalexin/ 

cefadroxil/ cefazolin/cefradin/ 
cefuroxim/Cefaclor 
/cefotaxim/cefixim/ ceftazidim/ 
ceftriaxon 

6. Paracetamol 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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III. TRƯỜNG HỢP BỆNH 3  

Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

3.1.Hỏi bệnh Bệnh nhân nam 37 tuổi, thỉnh 
thoảng bị ho và sốt 3 tuần nay, 
người mệt mỏi và gầy sút cân 
đến khám ở cơ sở y tế của 
anh/chị. Bệnh nhân kể thỉnh 
thoảng có cơn hâm hấp sốt 
trong ngày, để có thêm thông 
tin định hướng chẩn đoán, 
anh/chị cần hỏi thêm những gì? 

Tính chất của sốt 
1. Có thường sốt về chiều/tối 
2. Đêm có bị vã mồ hôi không 
Tính chất của ho 
3. Ho khan hay có đờm 
Tính chất của đờm 
4. Màu sắc của đờm 
5. Đờm có máu hay không 
Các dấu hiệu khác 
6. Khó thở 
7. Sút cân 
Tiền sử  
8. Gia đình/xung quanh có người bị 

Lao/có biểu hiện giống bệnh nhân 
Thuốc/phương pháp đã dùng/xử trí 
trước đó 
9. Ở nhà đã dùng thuốc gì? 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………...

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

3.2.Khám lâm 
sàng 

Đợt này các cơn sốt gần đây 
của bệnh nhân thường xuất 
hiện vào buổi chiều tối, ho 
khạc đờm có nhầy máu. Sau 
khi hỏi bệnh anh/chị khám lâm 
sàng cho bệnh nhân những gì? 

Khám toàn thân dấu hiệu sinh tồn 
1. Đếm mạch 
2. Đo nhiệt độ 
3. Đo huyết áp 
Khám hô hấp 
4. Quan sát lồng ngực 
5. Sờ rung thanh 
6. Gõ tìm dấu hiệu của tràn khí/tràn 

dịch màng phổi… 
7. Nghe tim phổi 
Khám tai mũi họng 
Khám hệ thống hạch ngoại biên 
Khám các cơ quan khác 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………...

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

3.3.Chỉ định xét 
nghiệm 

Bệnh nhân này hút thuốc 10 
năm nay, khám lâm sàng cho 
bệnh nhân không có triệu 
chứng gì đặc biệt, anh/chị chỉ 
định cận lâm sàng gì cho bệnh 
nhân? 

1. Công thức máu 
2. BK đờm (AFB) 
3. Chụp XQ tim phổi thẳng/nghiêng 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

3.4.Chẩn đoán Kết quả trên phim XQ có đám 
mờ đỉnh phổi phải. Anh/chị 
nghĩ đến chẩn đoán ban đầu gì 
trên bệnh nhân này? 

1. Lao phổi  
2. Theo dõi Ung thư/K phổi 
 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

3.5.Điều trị Nếu chẩn đoán bệnh nhân bị 
lao phổi, anh/chị sẽ điều trị cho 
bệnh nhân này như thế nào? 

1. Chiến lượcDOTS.  
2. Phác đồ I: 2S (E)HRZ/6HE hoặc 

2S(E)RHZ/4RH  
3. Phác đồ II: 2SHRZE/1HRZE/5H3 

R3 E3 
4. Phác đồ III:  2HRZE/4HR hoặc 

2HRZ/4HR 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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IV. TRƯỜNG HỢP BỆNH 4  

Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

4.1.Hỏi bệnh Bệnh nhân nữ 58 tuổi, gần đây 
có biểu hiện gầy sút (3 kg 
trong 2 tháng), hay có cảm giác 
đói kiểu như không còn năng 
lượng mặc dù ăn nhiều hơn. 
Bệnh nhân không biết tại sao 
mình bị như vậy nên đi khám. 
Anh/chị sẽ hỏi thêm bệnh nhân 
những thông tin gì? 

Tính chất của gầy sút 
1. Hay có cảm giác khát không? 
2. Đi tiểu nhiều hơn không? 
Triệu chứng khác: 
3. Có sốt không? 
4. Có ho không? 
5. Mắt có nhìn mờ hơn không? 
6. Có tê bì ở chân/tay không? 
7. Có các biểu hiện gì khác không? 
Tiền sử 
8. Bản thân có mắc bệnh gì không 

(tăng huyết áp, rối loạn mỡ máu)? 
9. Gia đình có ai bị đái tháo đường 

không? 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………...

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

4.2.Khám lâm 
sàng 

Bệnh nhân không ho, không 
sốt, nhìn thể trạng béo, thỉnh 
thoảng có đau đầu hoa mắt 
chóng mặt. Anh/chị khám lâm 
sàng những gì? 

Khám toàn thân dấu hiệu sinh tồn 
1. Đếm mạch,  
2. Đo huyết áp,  
3. Đo nhiệt độ,  
4. Đếm nhịp thở 
5. Cân nặng 
6. Chiều cao 

Khám tim mạch – hô hấp 
7. Nghe tim phổi 

Khám mắt 
Khám thần kinh ngoại vi: chân và bàn 
chân 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

 

4.3.Chỉ định xét 
nghiệm 

Bệnh nhân đo huyết áp 130/80 
mmHg, mạch 80 lần/phút, 
anh/chỉ định thêm xét nghiệm 
gì thật cần thiết để chẩn đoán? 

1. Xét nghiệm đường máu (Glucose 
huyết) 

2. HbA1C 
3. Mỡ máu (lipid máu) 
4. Xét ngiệm nước tiểu 
5. Điện tâm đồ 
6. XQ tim phổi 

 
 
 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

4.4.Chẩn đoán Bệnh nhân được chỉ định làm 
một số xét nghiệm, trong đó 
kết quả công thức máu bình 
thường, đường máu (bất kỳ) 
8,6 mmol/l, điện tâm đồ và XQ 
tim phổi thẳng bình thường. 
Anh/chị hướng tới chẩn đoán 
ban đầu là gì trên bệnh nhân 
này? 

1.  Theo dõi đái tháo đường typ 2 ……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

4.5.Điều trị Nếu bệnh nhân được chẩn đoán 
là đái tháo đường typ 2, anh chị 
điều trị thuốc gì cho bệnh 
nhân? 

1. Thuốc hạ đường huyết 
2. Nhóm Sulphamid hạ đường máu 

(Diamicron, Daonil, Maninil, 
Glucotrol… 

3. Nhóm Meglitinide (Repaglinide, 
Nateglinide) 

4. Nhóm Biguanide – Metformin 
(Glucophage, Glucofast, Siofor) 

5. Nhóm ức chế α- glucosidase 
(Acarbose, Glucobay, Miglitol…) 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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V. TRƯỜNG HỢP BỆNH 5  

Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

5.1.Hỏi bệnh Bệnh nhân nam 65 tuổi, đi 
khám bệnh vì lý do thỉnh 
thoảng có cơn đau đầu, nóng 
mặt. Để có thêm thông tin định 
hướng chẩn đoán anh/chị hỏi 
bệnh nhân những thông tin gì? 

Tính chất của cơn đau đầu 
1. Đau đầu từ bao giờ? 
2. Đau đầu vùng nào (đau cả đầu hay 1 

vị trí cụ thể)? 
3. Đau đầu có nôn không? 
4. Đau đầu có hoa mắt chóng mặt 

không? 
Các triệu chứng khác 
5. Có bao giờ có cơn choáng/ngất 

không? 
6. Có khó thở không? 
7. Có biểu hiện hồi hộp đánh trống 

ngực không? 
8. Có sốt không? 
9. Mắt có bị nhìn mờ không? 
10. Ngoài ra có biểu hiện gì khác 

không?  
Tiền sử 
11. Trước đây đã bao giờ phát hiện tăng 

huyết áp chưa? 
12. Bệnh nhân có bệnh gì khác không? 
13. Tiền sử gia đình 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………...

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

5.2.Khám lâm 
sàng 

Hỏi bệnh không có gì đặc biệt, 
cơn đau đầu thỉnh thoảng xuất 
hiện trong khoảng 1 tháng nay, 
tiền sử bệnh nhân khỏe mạnh, 
anh/chị khám lâm sàng gì ? 

Khám toàn thân dấu hiệu sinh tồn 
1. Đo huyết áp 
2. Đếm mạch 
3. Đo nhiệt độ 
4. Đếm nhịp thở 
Khám tim mạch: 
5. Nghe tim 
6. Hệ thống mạch ngoại biên 
Khám bụng 
Khám mắt  
Hội chứng não – màng não: 
Khám thần kinh (cảm giác và vận 
động) 
 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

5.3.Chỉ định xét 
nghiệm 

Khám lâm sàng bệnh nhân có 
mạch 80 lần/phút, HA 
155/95mmHg, các cơ quan 
khác không có gì đặc biệt, 
anh/chị sẽ chỉ định làm thêm 1 
số xét nghiệm hỗ trợ gì? 

1. XQ tim phổi thẳng 
2. Điện tâm đồ 
3. Mỡ máu (lipid máu) 
4. Đường máu 
5. Điện giải đồ 
6. Xét nghiệm nước tiểu 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

 15 



Tên bệnh/nội dung Câu hỏi/tình huống 
Câu trả lời để code 

 (ĐTV phỏng vấn và khoanh tròn đáp án 
mà người trả lời đề cập đến) 

Ngoài ra, phần trả lời  bổ sung (ĐTV ghi lại cụ thể) 

5.4.Chẩn đoán Kết  quả xét nghiệm bình 
thường, Anh/chị chẩn đoán ban 
đầu bệnh nhân mắc bệnh gì? 
Mức độ nào? 

1.   Tăng huyết áp độ I ……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

5.5.Điều trị Nếu bệnh nhân được chẩn đoán 
tăng huyết áp độ I, anh/chị dự 
kiến sẽ lựa chọn thuốc gì điều 
trị khởi đầu cho bệnh nhân 
(thuốc cụ thể)? 

Một trong các thuốc hạ áp sau 
1. Lợi tiểu Thiazit liều thấp 

(Hydrochlorothiazide/ Indapamide/ 
Spironolactone/ Furosemide) 

2. Ức chế men chuyển (Benazepril/ 
Captopril/ Enalapril/Imidapril/ 
Lisinopril/Perindopril/Quinapril/ 
Ramipril) 

3. Chẹn kênh canxi loại tác dụng kéo 
dài 
(Amlodipine/Felodipine/Lacidipine/ 
Nicardipine SR/NifedipineRetard/ 
Nifedipine LA/ Verapamil) 

4. Chẹn beta giao cảm (nếu không có 
chống chỉ định) Atenolol/ 
Bisoprolol/ Metoprolol/ Acebutolol /  
Labetalol/ Carvedilol) 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 

……………………………………………………………... 
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