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Thầy Mỹ 
 

- Bệnh án K tiền liệt tuyến, kiểu vô hỏi tóm tắt bệnh án, tại sao chẩn đoán như vậy, 

phân biệt vô niệu vs bí tiểu, biến chứng của sỏi thận, các nguyên nhân gây vô niệu, 

trên bệnh nhân này em chỉ định xét nghiệm nào để chẩn đoán xác định và chẩn 

đoán phân biệt vs tăng sinh tiền liệt tuyến lành tính 

Lúc tóm tắt nói thăm trực tràng luôn đừng chờ lúc thầy hỏi ! Để thầy biết mình 

khám nghiêm túc ! 
 

- BA viêm tắc đm mãn tính 

thấy kêu tóm tắt BA, xong hỏi chẩn đoán cuối cùng, rồi phân biệt tắc ĐM cấp và 

man, câu cuối nêu tác dụng của chụp doppler mach và chụp mạch 

thầy đơn giản nhẹ nhàng lắm 
 

- Bệnh án gãy xương đòn. X. Sườn. Tràn dịch - khí phổi. Hỏi : trình bày bệnh án. 

Chẩn đoán mô quan trọng nhất. Sợ nhất khi gãy xương đòn, xương sườn? Bệnh 

nhân ni vô e khám gì? Vì sao? Hỏi xoay quanh bệnh án. 
 

- Bệnh án u thận phải_ giá trị UIV cho bn, CLS pb u thận di căn gan hay u gan di 

căn thận 
 

- Bệnh án Suy thận: hỏi trình bày ba, khi bệnh nhân vào với bênh đó e khám gì , 

cần xn cls gì với bệnh đó , bệnh nhân suy thân k chụp bằng uiv thì làm sao chọn gì 
 

- bệnh án u phổi: tóm tắt bệnh án, chẩn đoán u phổi dựa và cái chi, đọc phim x 

quang ngực, cách khám bệnh nhân u phổi, ngoài khám u ra còn khám chi nữa ở 

bệnh nhân u phổi. 
 

- bệnh án K ttl, trình bày bệnh án của em, sinh thiết ttl qua con đường nào, di căn 

đến những đâu, thang điểm đánh giá K ttl- trình bày cách tính ( glasson), hỏi TNM, 

đã điều trị thuốc gì 
 
 

 

(không biết của ai) 
 

Cách điểm đau trong khám dạ dày/yếu tố quan trọng để nghĩ đến bệnh nhân bị u 

tâm vị, / nội soi dạ dày thấy 1 khối u thì làm sao biết u đó là lành hay ác/
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Thầy Khôi: 
 

- Bệnh án gãy xương cẳng chân- gãy hở độ 3A Tóm tắt bệnh án 3p, lý do chính 

khiến bệnh nhân vào viện, thầy cho 3 cái chọn 1, đặc điện của gãy xương hở, phân 

độ gãy xương hở, x quang, tại sao trên bệnh nhân này có thiếu máu.... rồi cái cố 

định ngoài xương bệnh nhân là cái gì, để làm gì? Phân biệt gãy xương kín và gãy 

xương hở. Đọc X Quang 
 

- Bệnh án XHTH thấp sau cắt trĩ Longo - tóm tắt BA ngắn gọn và đầy đủ, em 

khám hậu môn trực tràng chưa? tại sao em chẩn đoán phân biệt với nứt kẽ hậu 

môn? vì sao hay bị nứt ở hướng 6h và 12h? biến chứng sau cắt trĩ? BN khai mất 

máu 1L và xỉu, tại sao CTM ko thấy giảm? xỉu vì lí do gì? 
 

- Bệnh án gãy galaezzi hỏi khám khớp khuỷu khớp cổ tay, hỏi giải phẫu 
 

- Bệnh án K Thực quản T4N1M1 - tóm tắt BA, giải phẫu thực quản, trung thất. 

Giải phẫu bệnh ( đại thể, vi thể). Các nguyên nhân dẫn đến nuốt nghẹn( dị vật, 

viêm, u, liệt màn hầu....). K thực quản thường xảy ra loại tb nào? Tại s? Khám 

bụng bệnh nhân có gì bất thường? Tại sao e phân độ như vậy? 

Phong cách thoải mái, phóng khoáng và đậm chất giảng bài.không thăm trực tràng 

trog các bệnh cần khám thì auto rớt. 
 

-hỏi bệnh án K dạ dày: tg 1 bạn là 10ph. Trình bày tóm tắt bệnh án, khám có j, thầy 

đọc qua bệnh án và coi thử thiếu cái j. Sau đó hỏi chẩn đoán cuối cùng của e là gì? 

Ko đúng chẩn đoán cuối cùng thì ko hỏi câu sau, kết quả giải phẫu bệnh là loạn sản 

tuyến mức độ vừa bệnh nhân 84t hỏi e sẽ làm gì, có cắt dạ dày hk, biến chứng k dạ 

dày, biến chứng nào nặng nhất, vì s... x r thầy sẽ giảng cho nghe... 
 

-Ba hậu phẫu thủng đại tràng - làm lỗ hậu môn nhân tạo : tóm tắt bệnh án, e đã 

khám những gì , chẩn đoán cuối cùng là gì, kể nguyên nhân gây thủng đại tràng ( 

do bn của mình ko đem giấy phẫu thuật nên thầy bắt đoán ) , thủng đoạn nào , mô 

tả hậu môn nhân tạo, còn hỏi lung tung nữa mà mình quên dồi :v 
 

-bệnh án bỏng. trình bày bệnh án, nhớ là quan trọng nhất là xử trí trước khi vào 

viện. vì sao bác sĩ đánh giá bỏng 55% mà e đánh giá còn có 45%, ai sai, ai đúng. 

cách tính diện tích bỏng chính xác nhất, đọc mấy cái trong sách thì ko cái mô được 

chấp nhận. đáp án là lấy băng kính dính lên vết bỏng rồi đem ra ngoài đo diện tích. 

lấy bàn tay 1% để đo diện tích bỏng ở bệnh nhân thì có nhiều sai số, sai số đó phụ 

thuộc vào cái gì ? bàn tay bệnh nhân hay vùng da bệnh nhân ?
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- bệnh án hậu phẫu gãy cổ xương đùi, 3p tóm tắt bệnh án, 7p hỏi. hỏi xung quanh 

bệnh án. phân biệt gãy hở kín, giải thích rõ từng ý là làm ntn. làm sao biết có 

nhiễm trùng sau mổ trên bệnh nhân. cách khám gõ dồn từ xa. thầy đưa tay vd bắt 

làm 
 

-bệnh án gãy 1/3 dưới xương cẳng chân , trật khớp cổ chân phải 10 phút , 3 phút 

tóm tắt bệnh án, cách khám mạch máu trng trường hợp này , vd đứt mạch máu làm 

sao để biết, giải phẫu các đm ở chân , bắt mạch nào để nhận biết còn mạch ở chân, 

1 dấu hiệu quan trọng trong khám thiếu máu 
 

- bệnh án gãy đầu dưới x quay kiểu fouteau colles, 3p tóm tắt, 7p hỏi, hỏi cách 

khám các động tác cổ tay, sấp ngửa, gấp duỗi, dạng, phải cố định khớp nào(khớp 

vai và khuỷu tay) thầy đưa tay bảo khám, đọc X quang, ở bn của e có điểm gì k 

phù hợp với kiểu gãy này ( nữ trẻ tuổi), nêu các kiểu gãy x quay điển hình ( 3 cách) 

kể tên 
 

- BA gãy mâm chày. 3P tóm tát bệnh án.7 P hỏi. Mô tả hình ảnh X quang( di lệch, 

biến dạng, đường gãy,....).Tại sao lại xác định đó là gãy phức tạp( mô tả có trên 3 

mảnh gãy trên phim). Các Biến chứng trong gãy mâm chày là gì. biến chứng nặng 

nề nhất là gì. Học thêm ít giải phẫu TK mạch máu ở vùng khoeo và cẳng chân lỡ 

thầy hỏi. ( Bonus: Phim của mình có mấy nếp nhăn do cầm, thầy vào hỏi cái đó là 

gì?) 
 
 

 

Thầy Thành – 
 

- Bệnh án Trĩ nội sa- Tóm tắt bệnh án/hỏi thăm trực tràng thật chưa (chỉ nhìn hay 

đưa tay vô rồi) / tại sao lại nghĩ là trĩ nội/ pb trĩ nội với sa trực tràng/ trĩ ngoại thì 

hay có biến chứng gì/ cho ca lâm sàng bệnh nhân vào viện vì đi cầu ra máu khám 

thấy búi trĩ thì nên cho làm những CLS gì? 
 

- Bệnh án polyp đại tràng sigma, u trực tràng, tóm tắt bệnh án, thăm khám trực 

tràng, mô tả khối u, cls xác định vị trí u 
 

- Bệnh án hậu phẩu cắt túi mật. Thầy hỏi xoay quanh hậu phẩu, cần khám, theo dõi 

gì, biến chứng có thể xảy ra, bla bla 
 

- Bệnh án hậu phẫu: cắt túi mật hoại tử hỏi biến chứng gì sau phẫu thuật dẫn lưu tá 

tràng . Hỏi bn có mấy lỗ sẹo trên bụng sau pt.điều đáng lo nhất đối vs bn khi đặt 

dẫn lưu đó là gì.nắm bệnh án cho chắc về diễn biến của bn khi nằm viện dài ngày
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Thầy Trí(TK) 
 

- Tóm tắt bệnh án, bệnh nhân là cái bàn em khám như thế nào. Hết 
 

- Bệnh án thoát vị đĩa đệm, hỏi quá trình bệnh lý, tóm tắt, chẩn đoán. Chủ yếu xoáy 

vào cách khám. 
 

- Nhắn đứa mô thì thầy tập cách khám ở nhà, vô nói theo trình tự nhìn sờ gõ nghe 

thăm trực tràng nếu cần, sau khi khám xong nhớ cảm ơn, trước khi khám nhớ chào 

và giải thích, trong khi khám nếu cần phải giải thích và xin lỗi, hỏi han bệnh nhân. 

Sau khi thi xong nếu đươc 5 điểm thì mạnh dạng xin thầy chắc chắn sẽ cho lên. 
 
 

 

Thầy Trí (chủ nhiệm Y3C :v) 
 

bệnh án gãy xương đùi. 

Đọc chẩn đoán của em, tại sao em chẩn đoán CEK trên bệnh nhân này. Tưởng 

tượng cái bàn là bệnh nhân của e, khám cho thầy xem. Tiên lượng: rất tốt � 

Thầy vui vẻ thoải mái 
 
 

 
Thầy Phú 

 

- Bệnh án k trực tràg: chẩn đóan bệnh gì: tại sao lại chẩn đoán như thế.. Cách hỏi 

bệnh. Cách khám hậu môn-TT, mấy loại tư thế thăm HM- TT, truờng hợp nào 

khám như thế kiểu cò súng Tại sao tư thế chân duới để thẳng chân trên co, phân 

biệt các bệnh liên quan.. Triệu chứng tắc ruột, cách khám tắc ruột. Phân biệt tắc 

ruột trên- tắc ruột duới, cơ học với cơ năng, khám thoát vị bẹn như thế nào. 
 

- Bệnh án  K trực tràng, xuất huyết tiêu hóa thấp: trình bày sốc mất máu 

1 bệnh nhân xuất huyết TH thấp e hỏi và khám gì? Rồi hỏi 1 số ý nho nhỏ 
 

- Bệnh án hôi chưng ban tắc ruôt, phân biêt tắc ruôt cao vs thấp,.giai thich tưng cai, 

phân biêt tắc ruôt cơ năng va cơ hoc, giai thich tưng cai 
 

- Bệnh án chấn thương. Khoa PTTM thẩm mĩ bàn tay. 

Hậu phẫu mỗ kết hợp xương gãy 1/3 giữa xương quay ngày thứ 4. 

Bệnh án của em làm bệnh gì? 

Nêu những triệu chứng chắc chắn của gãy xương? 

Khám bệnh nhân hậu phẫu e khám những gì? 

Thầy nói tay thầy đây khám cho thầy xem.
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Cách khám cơ lực? 

Nêu những dấu hiệu gãy hở phân biệt với gãy kín. 

Sau phẫu thuật phải làm gì để kiểm tra? Chụp x.quang. 
 
 
 

Thầy Phúc 
 

- Bệnh án gãy xương đùi triệu chứng gãy xương đùi (chắc chắn và không chắc 

chắn)-biến chứng gãy xương đùi (ảnh hưởng cơ-mạch máu-thần kinh)-đường đi 

của đm đùi-đường đi của tk đùi-cách bắt đm đùi, đm khoeo, đm mu chân, đm chày 

sau (thầy hỏi là nếu gãy xđùi thì bắt mạch gì? tl: bắt mạch đùi và mạch mu chân- 

chày sau vì đm khoeo thì rất khó để bắt)-gãy đầu trên xđùi thì ảnh hưởng đm gì, 

thần kinh gì (nói là thần kinh đùi nhưng thầy bảo sai, chắc là phân nhánh gì đó, tại 

đoạn này tk đùi phân nhiều nhánh)-cách sơ cứu gãy xương đùi (nẹp băng, mấy cái 

nẹp, mấy cuộn băng)-nguyên ủy bám tận của cơ tứ đầu đùi. tóm tắt và biện luận 

bệnh án (cho cầm bệnh án). 
 

- Bệnh án gãy mâm chày: hỏi một số câu ở trên + gãy mâm chày thì có thể tổn 

thương động mạch gì,tại sao gãy kín lại có viêm,chú ý chẩn đoán cuối cùng phải 

chính xác,nói rõ ''hậu phẫu gì, mấy ngày rồi'' nếu bệnh nhân đã phẫu thuật,chứ thầy 

bắt bẻ cái đó á 
 

- Bệnh án gãy xương đùi. Trình bày cách khám của e ở bệnh nhân đó. Nêu 3 triệu 

chứng chắc chắn và 3 triệu chứng k chắc chắn ở gãy xương đùi. 
 

 
 
 
 
 

Thầy Dũng G 
 

- Tóm tắt bệnh án, hỏi cách khám trên lâm sàng, em khám hội chứng/ triệu chứng 

này ntn, xuống khám bạn cho tôi xem. 1,2 câu tịt cái cho out luôn 
 

- Tóm tắc bệnh án trong 2 phút , thầy có hỏi đơn vị 

biến chứng polip dạ dày 

tên tiếng anh hachthượng đòn 

nguyên nhân k dạ dày 

mô tả giải phẫu hố thượng đòn
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Thầy Đạm 
 

- Bệnh án XHTH cao. tóm tắt bệnh án, phân chia vùng bụng, em khám bệnh nhân 

như thế nào, kể các nguyên nhân gây nôn ra máu. Vẽ giải phẫu tá tràng, hệ thống 

đường mật, vị trí nhú tá lớn và nhú tá bé, bóng vater là gì? phân biệt u bóng vater 

và sỏi ống mật chủ ( giống nhau, khác nhau) ? tiêu chuẩn vàng để chẩn đoán loét 

dạ dày tá tràng ? biến chứng xhth ? 
 

-tóm tắt bệnh án+ đọc XQ :)) done :)) 
 

-b.án u bàng quang: tóm tắt b.án, trên bn này e nghĩ tới những bệnh nào, để chẩn 

đoán xác định e đề nghị làm gì, trên siêu âm sỏi và u đều có vôi hóa hỏi làm sao 

phân biệt đc sỏi và u 
 

Thầy Hoàng 
 

- Bệnh án: Huyết khối TM sâu- Cách khám thoát vị đĩa đệm? Đặc điểm TKMP 

trên Xq? Phân loại sỏi niệu quản? Nêu thang điểm đánh giá cơ lực? 
 

- Bênh an viêm tuy cấp: tom tắt bênh an, vi răng viêm tuy cấp thi men amylase vs 

lipase tăng.Co trương hơp nao hai men đo tăng ma k phai viêm tuy cấp k? Tiêu 

chuân gay xương? Pb tắt ruôt cao va thấp trên XQ 
 

- Bệnh án Gãy xương đùi: Tóm tắt bệnh án gọn nhất có thể, bỏ những câu từ thừa 

thải như qua thăm khám lâm sàng và cận lâm sàng em rút ra abc đồ rứa. Càng gọn 

càng tốt, dài dòng mất điểm. 

Làm thế nào để phát hiện tình trạng viêm xương, nhiễm trùng ỗ gãy. 

VAC là gì? 

Gãy xương đùi và kết hợp gãy nhiều xương khác cần chú ý gì? 

Bắt mạch khoeo và mạch chày sau như thế nào? Cả vị trí giải phẫu, tư thế bệnh 

nhân và cách làm. 

Nghiệm pháp Alen là gì? Mục đích và cách làm. 

Thầy hỏi nhiều về giải phẫu và có câu không liên quan đến bệnh án và khoa đã 

bóc. 
 
 
 
 
 
 

Ngoại tim mach long nguc, Tóm tắt ba cua e, bn bi giãn tm duy suy van tn hien 

lon, bệnh kèm đau khớp gối+ nang hoạt dịch, RL chuyển hoá, tim ), hỏi trên b 

nhân của em thì em kham ntn, em se tư vấn cho bn ntn. biến chứng ??? 
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