Thông tin về kết quả thực hiện nhiệm vụ cấp quốc gia “ Nghiên cứu ứng dụng kỹ thuật PET/CT và xạ trị điều biến liều theo thể tích hình cung (VMAT), xạ trị dưới hướng dẫn hình ảnh (IGRT) trong chẩn đoán và điều trị ung thư phổi, ung thư tuyến tiền liệt.”, mã số KC.10.19/16-20

Tổng kinh phí: 6.805 triệu đồng, trong đó:

+ Kinh phí từ ngân sách SNKH:

6.805 triệu đồng.

+ Kinh phí từ nguồn khác:


0 triệu đồng 

Thời gian thực hiện: Từ tháng 09/2017 đến tháng 07/2021; 
Tổ chức chủ trì nhiệm vụ: Viện Nghiên cứu Phòng chống ung thư, Bệnh viện K;

Chủ nhiệm nhiệm vụ: TS. Bùi Vinh Quang;
Các thành viên tham gia thực hiện chính nhiệm vụ: 
	Số TT
	Họ và tên
	Chức danh khoa học, học vị
	Cơ quan công tác

	1
	Bùi Vinh Quang
	Tiến sĩ, Bác sĩ, 

Chủ nhiệm đề tài
	Bệnh viện Ung bướu Hà Nội

	2
	Trần Văn Thuấn
	Giáo sư, Tiến sĩ, Bác sĩ
	Bộ Y tế

	3
	Đỗ Tất Cường
	Thạc sĩ, Bác sĩ, 

Thư ký đề tài
	Bệnh viện Ung bướu Hà Nội

	4
	Nguyễn Công Hoàng
	Tiến sĩ, Bác sĩ
	Bệnh viện K

	5
	Bùi Công Toàn
	Phó Giáo sư, Tiến sĩ
	Bệnh viện K

	6
	Phạm Lâm Sơn
	Thạc sĩ, Bác sĩ
	Bệnh viện K

	7
	Vũ Xuân Huy
	Thạc sĩ, Bác sĩ
	Bệnh viện K

	8
	Lê Văn Tình
	Thạc sĩ, Kỹ sư
	Bệnh viện K

	9
	Nguyễn Đức Lợi
	Tiến sĩ, Bác sĩ
	Bệnh viện K

	10
	Võ Quốc Hưng
	Thạc sĩ, Bác sĩ
	Bệnh viện K


1. Thời gian, địa điểm dự kiến tổ chức đánh giá, nghiệm thu: Tháng 10/2021, tại Trụ sở Bộ Khoa học và Công nghệ, 113 Trần Duy Hưng, Trung Hòa, Cầu Giấy, Hà Nội
2. Tự đánh giá kết quả thực hiện nhiệm vụ
2.1. Danh mục sản phẩm đã hoàn thành:
2.1.1. Sản phẩm dạng 1:
2.1.2. Sản phẩm dạng 2: 
	Số TT
	Tên sản phẩm
	Số lượng
	Khối lượng
	Chất lượng

	
	
	Xuất sắc
	Đạt
	Không đạt
	Xuất sắc
	Đạt
	Không đạt
	Xuất sắc
	Đạt
	Không đạt

	1. 
	Quy trình ứng dụng kỹ thuật PET/CT trong chẩn đoán giai đoạn và lập kế hoạch xạ trị trong ung thư phổi
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	

	2. 
	Chỉ định và quy trình ứng dụng kỹ thuật xạ trị điều biến liều theo thể tích hình cung (VMAT), xạ trị dưới hướng dẫn hình ảnh (IGRT) trong điều trị ung thư phổi
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	

	3. 
	Chỉ định và quy trình ứng dụng kỹ thuật xạ trị điều biến liều theo thể tích hình cung (VMAT), xạ trị dưới hướng dẫn hình ảnh (IGRT) trong điều trị ung thư tuyến tiền liệt
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	

	4. 
	Báo cáo đánh giá kết quả ứng dụng kỹ thuật PET/CT và xạ trị điều biến liều theo thể tích hình cung (VMAT), xạ trị dưới hướng dẫn chẩn đoán hình ảnh (IGRT) trong chẩn đoán và điều trị ung thư phổi
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	

	5. 
	Báo cáo đánh giá kết quả ứng dụng kỹ thuật PET/CT và xạ trị điều biến liều theo thể tích hình cung (VMAT), xạ trị dưới hướng dẫn chẩn đoán hình ảnh (IGRT) trong chẩn đoán và điều trị ung thư tuyến tiền liệt
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	


2.1.3. Sản phẩm dạng 3: 

	Số TT
	Tên sản phẩm
	Số lượng
	Khối lượng
	Chất lượng

	
	
	Xuất sắc
	Đạt
	Không đạt
	Xuất sắc
	Đạt
	Không đạt
	Xuất sắc
	Đạt
	Không đạt

	1. 
	Báo cáo hội nghị
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	

	2. 
	Bài báo
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	

	3. 
	Thạc sỹ 
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	


2.3. Về những đóng góp mới của nhiệm vụ:

- Ung thư phổi và ung thư tiền liệt tuyến là ung thư phổ biến trên thế giới và Việt Nam, được các thầy thuốc trong nước quan tâm nghiên cứu tỉ mi và sâu sắc. Nhiều kỹ thuật mới đã được áp dụng nhằm cải thiện chẩn đoán và kết quả điều trị của hai bệnh ung thư này, đặc biệt là các tiến bộ trong kỹ thuật xạ trị. Công trình nghiên cứu này đã góp phần xây dựng quy trình chẩn đoán và điều trị ung thư phổi và ung thư tuyến tiền liệt. Kết quả của nghiên cứu xây dựng thành công quy trình ứng dựng kỹ thuật PET/CT trong chẩn đoán giai đoạn và lập kế hoạch xạ trị ung thư phổi, có ý nghĩa quan trọng và thiết thực trong chẩn đoán và điều trị ung thư phổi không tế bào nhỏ tại Việt Nam. Nghiên cứu của chúng tôi góp phần xây dựng thành công chỉ định và quy trình ứng dụng kỹ thuật xạ trị điều biến liều theo thể tích hình cung (VMAT), xạ trị dưới hướng dẫn hình ảnh (IGRT) trong điều trị ung thư phổi và ung thư tuyến tiền liệt. Kết quả cũng đóng góp đánh giá kết quả ứng dụng kỹ thuật PET/CT và xạ trị điều biến liều theo thể tích hình cung (VMAT), xạ trị dưới hướng dẫn chẩn đoán hình ảnh (IGRT) trong chẩn đoán và điều trị ung thư phổi và ung thư tuyến tiền liệt.
2.4. Về hiệu quả của nhiệm vụ:

2.4.1. Hiệu quả kinh tế

- Kết quả của đề tài sẽ đem lại những lợi ích thiết thực trong kinh tế y tế, nâng cao hiệu quả khám chữa bệnh ung thư phổi và ung thư tiền liệt tuyến, đóng góp không nhỏ vào những sự phát triển xã hội. Các quy trình ứng dụng của PET- CT trong chẩn đoán giai đoạn của ung thư phổi giúp cho chẩn đoán chính xác giai đoạn góp phần vào việc định hướng điều trị và điều trị đúng giai đoạn. PET-CT giúp thực hiện tốt hơn trong việc xác định thể tích tia trong xạ trị ung thư phổi đặc biệt khi ung thư phổi có kèm viêm và xẹp phổi phối hợp. Quy trình xạ trị VMAT và IGRT trong ung thư phổi và tuyến tiền liệt giúp cho xạ trị được chính xác hơn, giảm tác dụng phụ cấp cũng như muộn của xạ trị, mang lại hiệu quả điều trị cho bệnh nhân, tăng tỷ lệ đáp ứng với điều trị, tăng thời gian sống thêm cho người bệnh qua đó gián tiếp giảm chi phí điều trị, giảm gánh nặng cho gia đình và xã hội.
2.4.2. Hiệu quả xã hội

- Các chỉ định điều trị xạ trị ung thư phổi và ung thư tuyến tiền liệt được áp dụng trong thực hành khám chữa bệnh tại các cơ sở y tế, bệnh viện tại Việt Nam. Giúp cho người bệnh có khả năng tiếp cận được các dịch vụ khám chữa bệnh kỹ thuật cao, giúp tăng cơ hội chữa khỏi bệnh, giảm áp lực cho xã hội, ngang tầm các nước trong khu vực, đây cũng là chủ trương của chiến lược chăm sóc sức khoẻ và phát triển kinh tế- xã hội nước ta.
2.5. Tự đánh giá, xếp loại kết quả thực hiện nhiệm vụ

- Về tiến độ thực hiện: (đánh dấu (  vào ô tương ứng):
	- Nộp hồ sơ đúng hạn
	

	- Nộp chậm từ trên 30 ngày đến 06 tháng
	

	- Nộp hồ sơ chậm trên 06 tháng
	


- Về kết quả thực hiện nhiệm vụ:

- Xuất sắc                                  
 

- Đạt                      

       

- Không đạt                                

Nguồn: Văn phòng các chương trình trọng điểm cấp nhà nước
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