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Background: Microsurgical technique was appeared in the world from 1960s and now, It become a basic techque in surgery. 

Objective requirement:

 Amputation of fingers, hands and large tissue defects were not reconstructed properly. Some Patients were disabled or treated by old techniques with long time and weak effects. 
Foundation of Plastic and Reconstructive Microsurgery department at Orthopedics & Trauma Hospital.

In 1980s-1990s, in Ho Chi Minh city, Doctor Vo Van Chau and a surgeons group at hospital for Trauma and Orthopeadics studied and made themselves micro sutures for replantation of hand and finger

1991 Microsurgery unit was found in HTO.

1997 Plastic and Reconstructive Microsurgery department was found.

Development and achievements:

Micro surgeons studied and updated new knowledge in developed countries, such as French, USA, South Korea

Achievements:

· Replantations of finger, hand, arm and foot.

· Free tissue flap transfer 

· Treatment for peripheral nerve injuries, brachial plexus injuries

· Using microsurgery in Neuro surgery, Urology, general surgery, Oncology

Microsugeons Trainning and Microsurgery Network Development:


From 1994, Hospital for trauma and orthopeadic formed Microsurgical lab for microsurgeon training in the south of Viet Nam



1994 – 2015: 29 Basic Microsurgery courses were performed. 340 microsurgeons were trained in the southern provinces from Huế to Kiên giang, Cà mau. These microsurgeons keep connection with our hospital through modern telecommunication to exchange experiences. 


Now, almost provinces hospital can perform suture small vessel and nerve, replant amputated limbs,  transfer simple pedicle flaps.


Some of them can perform transfer free flaps, reconstruct complex tissue defects..

Conclusion: 

1. Microsurgical training and development in the south of Viet Nam has raised practical skill for surgeons. Over load situation of hospitals in big city are decrease Patients are treated at  their province hospital with small cost and high effect. 

2. Sơ lược lịch sử phát triển Vi phẫu thuật trên thế giới:

· Thế kỷ 17 Leewenhook phát minh kính hiển vi, từ đây mở ra các nghiên cứu trên các vật thể nhỏ. Nhiều nghiên cứu và áp dụng đã được thực hiện trong các ngành sinh học, ký sinh trùng, tế bào học….
· 1921 Trên y văn đã ghi nhận Nylen sử dụng kính hiển vi để mổ tai

· 1960 Jacobson thực hiện khâu nối thành công mạch máu  nhỏ hơn 1,5mm trên thực nghiệm. Mở ra một chân trời mới cho ứng dụng vi phẫu vào lâm sàng.

· 1962 Malt, 1963 Cheng C Wei khâu nối thành công bàn tay đứt lìa.

· 1964 Smith thay đổi cách nối thần kinh theo từng bó sợi. 
· 1965 Tamai, phẫu thuật viên Nhật Bản đã khâu nối thành công ngón tay bị đứt lìa.

· 1973 Taylor, Daniel Chuyển vạt da rời có khâu nối mạch máu tái lập tuần hoàn

Ngày nay kỹ thuật vi phẫu đã trở thành kỹ thuật cơ bản trong ngoại khoa nói chung.
3. Sự hình thành Khoa Vi phẫu Tạo hình tại BV CTCH:

Nhu cầu thực tế: 

Từ thập niên 1980 khi còn đang công tác tại BV Đa Khoa Tân Bình, BS Võ Văn Châu đã có ý tưởng làm sao khâu nối lại ngón tay bị đứt lìa cho các công nhân bị tai nạn lao động. 

Hình thành trong gian khó:

Từ ý tưởng đó BS Châu đã mài mò tìm hiểu qua sách vở để học tập vi phẫu thuật. Nhưng cái khó nhất trong giai đoạn đất nước còn bị cấm vận là không có các dụng cụ nhỏ, kính hiển vi và nhất là kim chỉ để phẫu thuật .

Vào năm 1990 BS Võ Văn Châu về BV Chấn thương Chỉnh hình đã tập họp một nhóm BS tiếp tục tìm hiểu học tập về Vi phẫu thuật bao gồm các BS: Phan Quang Trí, Phan Đức Minh Mẫn, Nguyễn Văn Tuấn, Mai Trọng Tường

Để khắc phục các khó khăn về dụng cụ, các BS đã đi tìm và cải tiến các dụng cụ nhỏ của mổ mắt và dùng kính hiển vi soi nổi để thực tập thao tác thử. Nhưng cái khó nhất là kim chỉ khâu lúc này vẫn chưa nhập được. BS Châu đã nghiên cứu chế tạo ra kim chỉ khâu không chấn thương 10.0 dùng cho Vi phẫu. Sau đó cùng với các BS sản xuất thử để thực hành. Nghiên cứu sản xuất chỉ Vi phẫu này đã được cấp bằng sáng chế của nhà nước.

1991 Đơn vị Vi phẫu của BV CTCH được thành lập, có thêm các thành viên mới: BS. Nguyễn Duy Luật, BS Tống Xuân Vũ, BS Trần Công Tường

1997 Khoa Vi phẫu Tạo hình được thành lập: 

Trước nhu cầu điều trị khâu nối chi đứt rời BV đã cho ra đời khoa Vi phẫu Tạo hình với 30 giường bệnh và 5 phẫu thuật viên vi phẫu

Phát triển và thành quả:

Các phẫu thuật viên (PTV) Vi phẫu không ngừng tìm tòi học hỏi qua sách vở tìm kiếm được và thực hành khâu nối trên súc vật. 

Sau đó Phẫu thuật viên vi phẫu được đi học và cập nhật kiến thức ở các nước tiên tiến như

· 3 PTV: được đi học và tu nghiệp với GS J.J Comtet, Lyon, France
· 2 PTV: đi học Vi phẫu và Tạo hình với GS G. Tobin và GS R. Acland, Louisville University, Kentucky, USA
· 1 PTV: đi học Vi phẫu với GS J.P Hong, Ulsan University Seoul, South Korea
Cho đến nay khoa Vi phẫu Tạo hình có 48 giường bệnh với 12 PTV vi phẫu
Thành quả đạt được:

· Khâu nối chi thể bị đứt rời

· Chuyển ghép các vạt mô tự do.
· Điều trị các tổn thương thần kinh ngoại biên, tổn thương tùng thần kinh

· Áp dụng vi phẫu trong phẫu thuật tạo hình và các chuyên khoa khác như phẫu thuật thần kinh, niệu khoa, ngoại tổng quát, ung bướu…

4. Đào tạo và phát triển mạng lưới Vi phẫu cho các BV thành phố Hồ Chí Minh và các tỉnh phía nam:
Đào tạo PTV vi phẫu
Từ năm 1994 BV Chấn thương Chỉnh hình thành lập Labo vi phẫu đào tạo các PTV vi phẫu cho các BV ở t/p Hồ Chí Minh và các tỉnh phía nam.
Mỗi khóa học kéo dài 3 tháng, trong đó có 1 tháng thực hành khâu nối trên thực nghiệm và 2 tháng thực hành lâm sàng.


Tổ chức các lớp Đào tạo PTV vi phẫu tại địa phương như



2003
Khánh Hòa




2005
Kiên giang 
2006
Đaclak



2008    Cần thơ




2010
Đồng nai

Từ 
1994 – nay tổ chức 29 khóa đào tạo Vi phẫu cơ bản tổ chức tại BV CTCH và các tỉnh phía nam, số lượng Bs Đào tạo chính thức 340 PTV.

Hình thành mạng lưới Vi phẫu các tỉnh phía nam


Các PTV vi phẫu sau khi đào tạo, trở về địa phương làm việc và có mối liên hệ với BV CTCH qua phương tiện thông tin hiện đại như điện thoại, email, website để trao đổi chuyên môn và hỗ trợ khi cần. Hình thành mạng lưới Vi phẫu ở phía nam từ Huế - Đà nẵng trở vào đến Kiên giang, Cà mau. 


Cử PTV vi phẫu đi hỗ trợ tuyến trước:


Tại thành phố Hồ Chí Minh khoa Vi phẫu thường xuyên cử các BS đến hỗ trợ kỹ thuật Vi phẫu các bệnh viện bạn như:


BV Nhân dân 115


BV Bình dân


BV Ung bướu


BV Răng Hàm Mặt


BV Nhi đồng 1


BV Nhi đồng 2


Quân Y viện 175


BV 30 – 4

BV Chấn Thương Chỉnh hình cũng cử các nhóm PTV vi phẫu hỗ trợ cho tuyến trước theo chương trình 1816 bộ Y tế như:


BV Đa khoa Khánh Hòa



BV Đa khoa Kiên giang 
BV Đa khoa
Đaclak


BV Trung ương  Cần thơ



BV Thống Nhất, Đồng nai

BV Đa khoa Ninh Thuận


Hiệu quả:

· Hiện nay hầu hết các tỉnh có thể thực hiện khâu nối mạch máu, thần kinh, khâu nôi thành công chi đứt lìa, chuyển các vạt da có cuống đơn giản

· Một số nơi có thể thực hiện các phẫu thuật vi phẫu chuyên sâu hơn như chuyển vạt tự do, phẫu thuật tái tạo vi phẫu ….
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Hình:  Bản đồ phân bố các tỉnh có học viên Vi phẫu (dấu đỏ)

Kết luận: 
Việc đào tạo và phát triển vi phẫu ở các tỉnh phía nam đã góp phần nâng cao kỹ năng cho các bệnh viện địa phương điều trị bệnh nhân ngay từ tuyến cơ sở, giảm tải cho các bệnh viện tuyến trên, góp phần làm giảm chi phí điều trị và mang lại hiệu quả cho người bệnh
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