
Trang này được d� ịch bằng máy và chưa được bác sĩ kiểm tra. Bản tiếng Anh là bản chính thức.

Những triệu chứng b�ạ n đ�ng gặp ph�ả i

Viêm màng ho�ạ t diạ ch moỏ m khu�ỏ u là tình tr�ạ ng túi đệm nhoỏ  nằm ở đ�ầu khu�ỏ u t�� biạ  sưng lên. Túi nà�, goạ i là

màng ho�ạ t diạ ch, thường giúp d� trượt nh�ạ  nhàng trên xương. Khi biạ  viêm, b�ạ n s�ẽ  th�ấ� một kh�ấi mêầm, đ�i khi

hơi đ�u ng�� t�ạ i đ�ầu khu�ỏ u t��.

Th�ng thường, hiện tượng sưng là d�ấu hiệu đ�ầu tiên b�ạ n nhận th�ấ�. Sưng có thêỏ xu�ất hiện nh�nh trong vòng

một hoặc h�i ngà�, hoặc từ từ trong vài tu�ần. Việc dự� khu�ỏ u t�� xu�ấng bêầ mặt nào đó s�ẽ  làm tình tr�ạ ng tệ

hơn; vì vậ� các ho�ạ t động như làm việc văn phòng, tự� t�� lên t�� viạ n ghêấ, hoặc nguỏ  với khu�ỏ u t�� gập l�ạ i đêầu

có thêỏ làm tr�ầm troạ ng thêm tình tr�ạ ng nà�. Nhiêầu người c�ỏ m th�ấ� đ�u nhức vào b�n đêm, nh�ất là khi nằm

nghiêng vêầ phí� đó. Việc du�ẽi thẳng t�� và gi�ỏ m áp lực lên đ�ầu khu�ỏ u t�� thường giúp gi�ỏ m sưng.

Các ho�ạ t động thường ngà� đòi hoỏ i ph�ỏ i gập khu�ỏ u t�� ch�ấng l�ạ i sức c�ỏ n hoặc tác động lực lên đ�ầu khu�ỏ u

cuẽ ng trở nên khó khăn. Việc đứng dậ� từ ghêấ th�ấp, xêấp đ�ầ vào má� rử� chén, m�ng túi đ�ầ mu� sắm bằng

cánh t��, hoặc tự� khu�ỏ u t�� lên bàn khi đoạ c sách đêầu có thêỏ g�� khó chiạ u. Việc vươn t�� lên c�o cuẽ ng có thêỏ

làm căng vùng biạ  sưng.

Tình tr�ạ ng sưng nà� kh�ng ph�ỏ i lúc nào cuẽ ng do đơn thu�ần là sự h�o mòn cơ hoạ c. Đ�i khi nó là hậu qu�ỏ  cuỏ �

nhiêẽm trùng ở màng ho�ạ t diạ ch; tình tr�ạ ng nà� thường khiêấn d� vùng khu�ỏ u t�� đoỏ  lên, nóng và đ�u hơn. Đ�i

khi sưng là do sự tích tuạ  tinh thêỏ trong khớp – tình tr�ạ ng goạ i là bệnh gút – đặc biệt nêấu b�ạ n đã từng biạ  các cơn

đ�u tương tự trước đ�� hoặc c�ỏ  khu�ỏ u t�� bên ki� cuẽ ng biạ  �ỏ nh hưởng. Sưng ở đ�� cuẽ ng có thêỏ liên qu�n đêấn

các bệnh viêm khớp như viêm khớp d�ạ ng th�ấp, v�ấn thường �ỏ nh hưởng đ�ầng thời đêấn nhiêầu khớp ở c�ỏ  h�i

bên cơ thêỏ.

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N  —  I N  D E P T H

Viêm màng ho�ạ t
diạ ch moả m khu�ả u
Viêm màng hoạt d� ịch mỏm khuỷu: túi chứa d� ịch (màng hoạt d� ịch) nằm trên đầu xương
khuỷu tay b� ị sưng lên, tạo thành khối u đặc trưng giống như “quả trứng ngỗng” như có
thể thấy ở đây.
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Vì các ngu�ên nh�n nà� có biêỏu hiện tương tự nh�u, nên việc ph�n biệt chúng chiỏ  qu� qu�n sát bên ngoài

kh�ng ph�ỏ i lúc nào cuẽ ng dêẽ dàng. Nêấu khu�ỏ u t�� cuỏ � b�ạ n nóng, đoỏ  hoặc đ�u dữ dội, hoặc nêấu tình tr�ạ ng sưng

kéo dài nhiêầu tu�ần mà kh�ng thu�ên gi�ỏ m, b�ạ n nên đi khám đêỏ được ch�ỏn đoán chính xác và điêầu triạ  thích

hợp. 

Điêều gì đ�ng thực sự x�ả � r�

Ở đ�ầu khớp khu�ỏ u t�� có một túi chứ� diạ ch nhoỏ  goạ i là màng ho�ạ t diạ ch. Hã� hình dung nó như một lớp đệm

moỏ ng, gi�ấng như túi mêầm nằm giữ� d� và xương. Chức năng cuỏ � nó là giúp d� trượt nh�ạ  nhàng trên xương

m�ẽi khi b�ạ n gập hoặc du�ẽi t��.

Trong trường hợp viêm màng ho�ạ t diạ ch khu�ỏ u t��, lớp đệm nà� biạ  viêm và sưng lên do tích tuạ  thêm diạ ch. Tình

tr�ạ ng nà� thường xu�ất hiện s�u những ch�ấn thương nhoỏ  lặp đi lặp l�ạ i hoặc do áp lực liên tuạ c lên vùng đ�ầu

khu�ỏ u t�� – ví duạ  như việc tự� khu�ỏ u t�� lên các bêầ mặt cứng hàng ngà�. Túi diạ ch nà� cuẽ ng có thêỏ phình to

d�ần do m� sát th�o thời gi�n. Cái cuạ c sưng mà b�ạ n nhìn th�ấ� và sờ th�ấ� chính là túi màng ho�ạ t diạ ch biạ  sưng;

c�ỏ m giác đ�u nhức là do m� xung qu�nh biạ  viêm.

Đ�i khi tình tr�ạ ng sưng kh�ng chiỏ  đơn thu�ần là viêm. Túi diạ ch có thêỏ biạ  nhiêẽm trùng; vì vậ� màng ho�ạ t diạ ch

nhiêẽm trùng thường nóng, đoỏ  và đ�u hơn so với trường hợp chiỏ  biạ  viêm th�ng thường. Các tinh thêỏ g�� bệnh

gút cuẽ ng có thêỏ lắng đoạ ng trong túi diạ ch; các bệnh lý viêm như viêm khớp d�ạ ng th�ấp cuẽ ng g�� sưng và xu�ất

hiện những cuạ c cứng nhoỏ  t�ạ i vùng nà�. Do các ngu�ên nh�n nà� có biêỏu hiện bên ngoài r�ất gi�ấng nh�u, việc

ph�n biệt chúng đòi hoỏ i ph�ỏ i có khám l�m sàng k�ẽ  lưỡng.

Xương ở đ�ầu khu�ỏ u t��, goạ i là moỏ m khu�ỏ u (ol�cr�non), nằm ng�� dưới d� mà h�ầu như kh�ng có lớp đệm nào

b�ỏ o vệ. Chính viạ  trí lộ thiên nà� khiêấn nó dêẽ biạ  v� ch�ạ m, và khiêấn màng ho�ạ t diạ ch phí� trên ph�ỏ i chiạ u nhiêầu áp

lực. Moỏ m khu�ỏ u cuẽ ng là điêỏm bám cuỏ � g�n cơ nằm phí� s�u cánh t�� – cơ có chức năng du�ẽi khu�ỏ u t��; do đó

các v�ấn đêầ t�ạ i vùng nhoỏ  nà� có thêỏ �ỏ nh hưởng đêấn c�ỏ m giác và kh�ỏ  năng vận động cuỏ � toàn bộ khớp khu�ỏ u.

Những biện pháp chúng tôi có thêả áp duạ ng

Bác siẽ  Ki�r�n Hirp�r�, bác siẽ  ph�ẽu thuật chi trên t�ạ i Bệnh viện tư nh�n M�t�r Rockh�mpton, s�ẽ  bắt đ�ầu bằng

các phương pháp ít x�m l�ấn nh�ất phù hợp với tình tr�ạ ng cuỏ � b�ạ n. Th�ng thường, bệnh nh�n được bác siẽ  đ�

kho� giới thiệu đêấn phòng khám chúng t�i; nêấu nhà vật lý triạ  liệu khu�ên b�ạ n nên gặp chúng t�i, b�ạ n v�ẽn c�ần

có gi�ấ� giới thiệu từ bác siẽ  đ� kho� đêỏ được hưởng mức hoàn tr�ỏ  từ M�dic�r�. Trong l�ần khám đ�ầu tiên,

chúng t�i s�ẽ  hoỏ i bệnh sử, khám khu�ỏ u t�� và chiỏ  điạ nh các phương pháp ch�ỏn đoán hình �ỏ nh như siêu �m hoặc

chuạ p MRI nêấu c�ần thiêất. Chuạ p MRI sử duạ ng từ trường đêỏ t�ạ o r� những hình �ỏ nh chi tiêất vêầ các m� mêầm;

phương pháp nà� r�ất hữu ích trong việc xác điạ nh mức độ sưng cuỏ � túi diạ ch và lượng diạ ch tích tuạ  bên trong.

Các phương pháp ch�ỏn đoán hình �ỏ nh cuẽ ng giúp phát hiện những v�ấn đêầ khác �ỏn s�u tình tr�ạ ng sưng, điêầu

nà� r�ất qu�n troạ ng vì m�ẽi ngu�ên nh�n g�� bệnh l�ạ i c�ần phương pháp điêầu triạ  khác nh�u.
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Đ�ấi với h�ầu hêất các trường hợp kéo dài l�u ngà�, chúng t�i bắt đ�ầu bằng các biện pháp h�ẽ trợ đơn gi�ỏ n. Các

biện pháp nà� b�o g�ầm chườm đá, băng ép bằng băng g�ạ c hoặc �ấng băng, dùng đệm b�ỏ o vệ vùng khu�ỏ u t��,

đ�ầng thời th�� đ�ỏi những ho�ạ t động g�� kích ứng khu vực nà�. Việc gi�ỏ m áp lực lên điỏ nh khu�ỏ u t�� thường là

th�� đ�ỏi hữu ích nh�ất mà b�ạ n có thêỏ thực hiện. Vật lý triạ  liệu nhằm làm diạ u tình tr�ạ ng viêm và kh�i phuạ c kh�ỏ

năng vận động mà kh�ng làm tình tr�ạ ng sưng trở nên t�ầi tệ hơn. Chúng t�i s�ẽ  cho phương pháp nà� cơ hội

thử nghiệm đ�ầ� đuỏ  trước khi c�n nhắc các biện pháp khác, vì các phương pháp điêầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật

thường m�ng l�ạ i hiệu qu�ỏ  t�ất cho đ� s�ấ bệnh nh�n và tránh được những ruỏ i ro liên qu�n đêấn tiêm thu�ấc h��

ph�ẽu thuật.

Nêấu túi diạ ch biạ  nhiêẽm trùng, chúng t�i s�ẽ  điêầu triạ  trực tiêấp tình tr�ạ ng nhiêẽm trùng đó. Trong h�ầu hêất các

trường hợp nhiêẽm trùng đơn gi�ỏ n, chiỏ  c�ần dùng thu�ấc là có thêỏ khắc phuạ c được mà kh�ng c�ần ph�ỏ i cắt boỏ  túi

diạ ch. Chúng t�i cuẽ ng th�o dõi sát s�o những bệnh nh�n mắc viêm khớp d�ạ ng th�ấp, vì đ�i khi khớp khu�ỏ u t��

cuẽ ng biạ  �ỏ nh hưởng cùng lúc với túi diạ ch, và điêầu nà� �ỏ nh hưởng đêấn phương pháp điêầu triạ .

Ph�ẽu thuật kh�ng ph�ỏ i là lự� choạ n đ�ầu tiên đ�ấi với tình tr�ạ ng nà�. H�ầu hêất các bác siẽ  ph�ẽu thuật đêầu trì hoãn

việc m�ỏ sớm, vì vêất thương ở vùng xương n�ỏi bật nà� thường h�ầi phuạ c chậm và đ�i khi đêỏ l�ạ i đường rò nhoỏ

liên tuạ c ch�ỏ � diạ ch. Khi các phương pháp điêầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật kh�ng m�ng l�ạ i c�ỏ i thiện đáng kêỏ và tình

tr�ạ ng sưng v�ẽn tái diêẽn, chúng t�i s�ẽ  c�n nhắc việc cắt boỏ  túi diạ ch biạ  viêm – c� ph�ẽu thuật nà� goạ i là n�ạ o túi

diạ ch. Trong những trường hợp thích hợp, chúng t�i có thêỏ thực hiện c� m�ỏ qu� vài vêất r�ạ ch nhoỏ  bằng cách sử

duạ ng c�m�r� siêu nhoỏ ; phương pháp nà� goạ i là ph�ẽu thuật nội soi, giúp tránh đêỏ l�ạ i vêất m�ỏ dài ng�� trên vùng

khu�ỏ u t�� nh�ạ � c�ỏ m. Việc qu�êất điạ nh có nên ph�ẽu thuật h�� kh�ng là kêất qu�ỏ  cuỏ � sự thoỏ � thuận giữ� chúng t�i

và b�ạ n, dự� trên mong mu�ấn cuỏ � b�ạ n vêầ mức độ phuạ c h�ầi chức năng so với những ruỏ i ro và đặc điêỏm cuỏ �

từng phương pháp điêầu triạ .

Những điêều có thêả x�ả � r�

Đ�ấi với h�ầu hêất moạ i người, tình tr�ạ ng sưng nà� s�ẽ  gi�ỏ m d�ần nhờ các biện pháp chăm sóc đơn gi�ỏ n. Việc gi�ỏ m

áp lực lên vùng khu�ỏ u t��, b�ỏ o vệ khu vực nà� bằng đệm và h�ạ n chêấ các ho�ạ t động g�� kích ứng s�ẽ  giúp túi

diạ ch d�ần bình thường trở l�ạ i. Đ�ấi với tình tr�ạ ng nà�, phương pháp điêầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật thường hiệu qu�ỏ

và �n toàn hơn ph�ẽu thuật; h�ầu hêất moạ i người kh�ng c�ần ph�ỏ i ph�ẽu thuật. Nêấu túi diạ ch biạ  nhiêẽm trùng nhưng

tình tr�ạ ng nhiêẽm trùng kh�ng phức t�ạ p, chiỏ  c�ần dùng thu�ấc là thường đuỏ  đêỏ điêầu triạ ; tình tr�ạ ng sưng cuẽ ng có

thêỏ được kiêỏm soát mà kh�ng c�ần d�ẽn lưu diạ ch h�� cắt boỏ  túi diạ ch.

Nêấu kh�ng thực hiện các biện pháp chăm sóc trên, hoặc nêấu vùng khu�ỏ u t�� v�ẽn chiạ u áp lực liên tuạ c, tình

tr�ạ ng sưng s�ẽ  kéo dài hoặc tái phát. Một s�ấ người th�ấ� tình tr�ạ ng sưng kéo dài hàng tu�ần mà kh�ng thu�ên

gi�ỏ m. Nêấu khu�ỏ u t�� v�ẽn sưng trong thời gi�n dài, b�ạ n nên đi khám l�ạ i, vì tình tr�ạ ng sưng kh�ng hêất đ�i khi là

d�ấu hiệu cuỏ � ngu�ên nh�n hiêấm gặp c�ần điêầu triạ  riêng.

Khi các biện pháp chăm sóc kh�ng ph�ẽu thuật đã được áp duạ ng đ�ầ� đuỏ  mà tình tr�ạ ng sưng v�ẽn tái diêẽn, việc

ph�ẽu thuật cắt boỏ  túi diạ ch viêm mới được x�m xét. Đ�� là qu�êất điạ nh kh�ng hêầ dêẽ dàng; th�ng thường chiỏ

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 

Page 3 of 6



được thực hiện s�u khi các phương pháp đơn gi�ỏ n hơn th�ất b�ạ i. Đ�ấi với những trường hợp sưng d�i dẳng

nà�, h�ầu hêất bệnh nh�n đêầu c�ỏ m nhận được sự c�ỏ i thiện rõ rệt vêầ c�ỏ m giác và chức năng cuỏ � khu�ỏ u t�� s�u

ph�ẽu thuật. Việc cắt boỏ  túi diạ ch qu� vài vêất r�ạ ch nhoỏ  kêất hợp với việc sử duạ ng c�m�r� siêu nhoỏ  thường giúp

gi�ỏ m đ�u s�u m�ỏ và h�ầi phuạ c nh�nh; th�o các báo cáo, kh�ng có trường hợp nào biạ  tái phát h�� gặp biêấn

chứng vêất thương đòi hoỏ i ph�ỏ i m�ỏ l�ạ i. Tu� nhiên, ph�ẽu thuật cuẽ ng kh�ng đ�ỏ m b�ỏ o 100% thành c�ng: kho�ỏ ng

11,5% bệnh nh�n s�u khi cắt boỏ  túi diạ ch v�ẽn c�ần ph�ỏ i ph�ẽu thuật thêm; ngu� cơ sưng tái phát ng�� c�ỏ  s�u

ph�ẽu thuật cuẽ ng v�ẽn t�ần t�ạ i.

Quá trình h�ầi phuạ c s�u ph�ẽu thuật thường diêẽn r� thuận lợi; tu� nhiên vêất thương ở vùng xương khu�ỏ u t�� có

thêỏ lành chậm, đó là lý do các bác siẽ  ph�ẽu thuật thường tránh thực hiện c� m�ỏ sớm. H�ầu hêất moạ i người có thêỏ

sử duạ ng khu�ỏ u t�� bình thường trong sinh ho�ạ t hàng ngà� chiỏ  s�u vài tu�ần, chứ kh�ng ph�ỏ i vài tháng. Bác siẽ

ph�ẽu thuật s�ẽ  gi�ỏ i thích cuạ  thêỏ vêầ quá trình h�ầi phuạ c nêấu s�u nà� b�ạ n ph�ỏ i tiêấn hành ph�ẽu thuật.

Khi nào nên đi khám bác siĩ

H�ầu hêất các trường hợp sưng phù ở vùng khu�ỏ u t�� s�ẽ  thu�ên gi�ỏ m khi nghiỏ  ngơi và chăm sóc đúng cách. Hã�

đêấn gặp bác siẽ  đ� kho� nêấu kh�ấi sưng tiêấp tuạ c lớn d�ần, hoặc nêấu s�u vài tu�ần gi�ỏ m áp lực lên khu�ỏ u t�� mà

tình tr�ạ ng sưng v�ẽn kh�ng c�ỏ i thiện.

Một s�ấ ngu�ên nh�n c�ần được xử lý ng�� lập tức. Hã� đêấn phòng c�ấp cứu nêấu d� vùng khu�ỏ u t�� nóng, đoỏ  và

đ�u dữ dội; điêầu nà� có thêỏ là d�ấu hiệu túi diạ ch biạ  nhiêẽm trùng và c�ần được đánh giá ng�� trong ngà�. B�ạ n

cuẽ ng nên nhờ bác siẽ  chu�ên kho� thăm khám nêấu đã từng biạ  cơn gút, nêấu khu�ỏ u t�� bên ki� cuẽ ng biạ  sưng,

hoặc nêấu nhiêầu khớp ở c�ỏ  h�i bên cơ thêỏ cuẽ ng biạ  �ỏ nh hưởng; những d�ấu hiệu nà� cho th�ấ� ngu�ên nh�n có thêỏ

là gút hoặc bệnh viêm khớp như viêm khớp d�ạ ng th�ấp chứ kh�ng đơn thu�ần là tình tr�ạ ng kích ứng th�ng

thường. Việc ph�n biệt nhiêẽm trùng với cơn gút chiỏ  qu� qu�n sát bên ngoài là r�ất khó, vì vậ� đừng c�ấ tự ch�ỏn

đoán cho mình.

Phân tích chi tiêết hơn

Ph�ần nà� đi s�u hơn mức c�ần thiêất đêỏ b�ạ n có thêỏ tự đư� r� qu�êất điạ nh điêầu triạ . Viêm màng ho�ạ t diạ ch khu�ỏ u

t�� là một chuỏ  đêầ đáng đêỏ tìm hiêỏu thêm; bởi có h�i biện pháp thường được áp duạ ng một cách tự nhiên nh�ất

là choạ c hút diạ ch bằng kim tiêm và tiêm st�roid vào vùng sưng, nhưng các bằng chứng � kho� l�ạ i cho th�ấ�

những phương pháp nà� kh�ng hiệu qu�ỏ .

VIỆC CHỌC HÚT DỊCH LẠI CÓ THỂ LÀ NGUYÊN NHÂN GÂY RA VẤN ĐỀ

Trực giác cho chúng t� th�ấ�: có diạ ch tích tuạ , vậ� thì hã� hút diạ ch r�. Tu� nhiên, dữ liệu nghiên cứu l�ạ i chiỏ  r�

điêầu ngược l�ạ i. Trong một nghiên cứu so sánh các phương pháp điêầu triạ  viêm màng ho�ạ t diạ ch khu�ỏ u t�� do

nhiêẽm trùng mà không có bi�ến chứng, việc điêầu triạ  th�o kinh nghiệm mà không ch�ọ c hút diọ ch đã cho kêất
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qu�ỏ  hiệu qu�ỏ ; không có bệnh nhân nà� câần ph�ả i phâẫu thuật cắt b�ả  màng h��ọ t diọ ch. Ngược l�ạ i, trong nhóm

được choạ c hút diạ ch th�o phương pháp tru�êần th�ấng, 8 tr�n tôảng sôế 11 bệnh nhân cu�ấi cùng ph�ỏ i tr�ỏ i qu�

ph�ẽu thuật cắt boỏ  màng ho�ạ t diạ ch [1].

Đ�� là sự khác biệt rõ rệt giữ� các nhóm bệnh nh�n, và c�ần được đánh giá một cách thận troạ ng. Tu� nhiên, cơ

chêấ g�� r� hiện tượng nà� kh�ng hêầ phức t�ạ p. Màng ho�ạ t diạ ch nằm ng�� dưới lớp d� moỏ ng, phí� trên một

điêỏm xương dêẽ biạ  v� ch�ạ m khi chúng t� ng�ầi làm việc. Việc đ�m kim qu� lớp d� nà� t�ạ o r� một đường rò;

đường rò nà� nằm ở viạ  trí chiạ u áp lực nên khó lành l�ạ i và có thêỏ tiêấp tuạ c rò diạ ch r� ngoài.

Các tài liệu t�ỏng qu�n � kho� đêầu th�ấng nh�ất vêầ xu hướng nà�. Dự� chuỏ  �êấu trên các bằng chứng c�ấp độ IV, 

phương pháp đi�ầu triọ  không phâẫu thuật hiệu qu�ả  và �n t�àn hơn đáng k�ả s� với phương pháp phâẫu

thuật [2].

TIÊM STEROID CÓ THỂ GÂY RỦI RO MÀ KHÔNG CẢI THIỆN KẾT QUẢ ĐIỀU TRỊ

Điêầu nà� được nêu r� một cách khá thẳng thắn trong các tài liệu � kho�. Đ�ấi với trường hợp viêm màng ho�ạ t

diạ ch v� khu�ỏn, việc ti�m c�rtic�ster�id đi kèm nhi�ầu ruả i r� đáng k�ả mà không giúp c�ả i thiện k�ết qu�ả

đi�ầu triọ  [2].

Những ruỏ i ro nà� phuạ  thuộc vào viạ  trí tiêm: t�o d� và m�ất sắc t�ấ d� t�ạ i vùng có xương nh� r� dưới d�; đ�ầng

thời có ngu� cơ g�� nhiêẽm trùng t�ạ i những vùng khó làm s�ạ ch. Ở các viạ  trí khác trên chi trên, việc tiêm st�roid

v�ẽn là một biện pháp hợp lý khi các phương pháp đơn gi�ỏ n hơn kh�ng m�ng l�ạ i hiệu qu�ỏ . Tu� nhiên, đ�ấi với

trường hợp nà�, các bằng chứng � kho� kh�ng uỏ ng hộ việc tiêm st�roid; việc hiêỏu rõ sự khác biệt nà� là r�ất

qu�n troạ ng nêấu có chiỏ  điạ nh tiêm.

PHẪU THUẬT CHỈ NÊN LÀ GIẢI PHÁP CUỐI CÙNG, VÀ CÓ TỶ LỆ THẤT BẠI CÓ THỂ ĐO LƯỜNG ĐƯỢC

Ng�� c�ỏ  khi tiêấn hành cắt boỏ  màng ho�ạ t diạ ch, kêất qu�ỏ  cuẽ ng kh�ng lu�n kh�ỏ  qu�n. T�ả  lệ ph�ả i phâẫu thuật l�ọ i

s�u khi cắt b�ả  màng h��ọ t diọ ch là 11,5%. Tình tr�ạ ng nà� x�ỏ � r� thường hơn ở những bệnh nh�n mắc vi�m

khớp d�ọ ng thâếp, ti�ảu đường, có tiêần sử viêm màng ho�ạ t diạ ch ở b�ất k�ầ  khớp khu�ỏ u nào, và ở phuạ  nữ [3].

Các �êấu t�ấ ngu� cơ nà� cho th�ấ� những trường hợp mà màng ho�ạ t diạ ch có kh�ỏ  năng tái hình thành: đó là khi

có �êấu t�ấ g�� viêm hoặc r�ấi lo�ạ n chu�êỏn hó� mà ph�ẽu thuật kh�ng thêỏ lo�ạ i boỏ , hoặc khi m� cuỏ � bệnh nh�n có

xu hướng t�ạ o r� v�ấn đêầ nà�. Đ�ấi với các c� tái phát, phương pháp tiêm dox�c�clin� vào trong màng ho�ạ t diạ ch

nhằm g�� s�ạ o và làm kín kho�ng màng ho�ạ t diạ ch th�� vì cắt boỏ  nó đã được đêầ xu�ất như một gi�ỏ i pháp th��

thêấ; phương pháp nà� đã được áp duạ ng cho 45 khớp khu�ỏ u trong một nghiên cứu [4].

ĐIỀU THỰC SỰ GIÚP CHỨNG BỆNH THUYÊN GIẢM

C�u tr�ỏ  lời kh�ng m�ấ� h�ấp d�ẽn là việc b�ỏ o vệ vùng biạ  t�ỏn thương và kiên trì chờ đợi. Do túi th�nh diạ ch biạ  kích

thích do áp lực lên vùng khu�ỏ u t��, phương pháp điêầu triạ  hiệu qu�ỏ  nh�ất là lo�ạ i boỏ  ngu�ần áp lực đó: sử duạ ng

đệm lót và th�� đ�ỏi thói qu�n tự� khu�ỏ u t�� xu�ấng mặt phẳng, và ph�ỏ i thực hiện điêầu nà� trong thời gi�n dài

hơn mức c�ần thiêất. H�ầu hêất các trường hợp đêầu khoỏ i bệnh [5]; các biện pháp c�n thiệp nêu trên chuỏ  �êấu
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nhằm rút ngắn quá trình h�ầi phuạ c v�ấn v�ẽn s�ẽ  diêẽn r� tự nhiên. Đ�� cuẽ ng là lý do vì s�o những c�n thiệp có

kèm th�o ruỏ i ro riêng ph�ỏ i đáp ứng những tiêu chu�ỏn r�ất khắt kh� mới được áp duạ ng.
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