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

Những gì b�ạ n đ�ng c�ả m th�ấy

B�ạ n s�ẽ  c�ả m th�ấy đ�u nhói ở phí� s�u khuyả u t�y. Đ�y là nơi xương nh�ạ n cuả � xương cánh t�y trên gặp xương

cẳng t�y. Cơn đ�u thường bùng phát khi b�ạ n c�ấ gắng du�ẽi thẳng cánh t�y ch�ấng l�ạ i lực c�ả n. B�ạ n có thêả nhận

th�ấy sưng và b�ầm tím xung qu�nh khớp. B�ạ n có thêả gặp khó khăn khi n�ng b�ất kyầ  vật gì nặng hơn một tách cà

phê. Những c�ng việc đơn gi�ả n như với t�y r� s�u lưng đêả cài á� ngực h�ặc nhét á� và� qu�ần trở nên r�ất khó

khăn.

Khuyả u t�y cuả � b�ạ n có thêả c�ả m th�ấy cứng, đặc biệt là khi b�ạ n vừ� thức dậy và� bu�ải sáng. Di chuyêản khớp qu�

t�àn bộ ph�ạ m vi chuyêản động có thêả g�y đ�u. B�ạ n có thêả th�ấy khó nguả  ở bên biạ  thương. Cơn đ�u cuẽ ng có thêả

trở nên tr�ầm tr�ạ ng hơn s�u khi b�ạ n đã sử duạ ng cánh t�y ch� các h��ạ t động hàng ngày. Nghiả  ngơi với cánh t�y

được n�ng đỡ thường m�ng l�ạ i một s�ấ sự gi�ả m đ�u. Tuy nhiên, giữ cánh t�y h�àn t�àn b�ất động tr�ng quá l�u

có thêả làm tình tr�ạ ng cứng khớp t�ầi tệ hơn.

Bởi vì vêất gãy liên qu�n đêấn bêầ mặt khớp, b�ạ n có thêả c�ả m th�ấy có c�ả m giác mài mòn h�ặc ngh� th�ấy tiêấng lách

cách khi b�ạ n di chuyêản. Điêầu này là d� các xương c�ạ  xát và� nh�u nơi l�ẽ  r� chúng ph�ả i trượt mượt mà. Ở

người lớn tu�ải, viêm xương khớp d� h�� mòn này �ả nh hưởng đêấn kh��ả ng 19% bệnh nh�n tr�ng vòng vài

năm. B�ạ n có thêả tr�ả i qu� những cơn đ�u �m iả  thiả nh th��ả ng ké� dài l�u s�u khi vêất thương b�n đ�ầu đã lành. Các

triệu chứng này có thêả đêấn và đi, thường được kích h��ạ t bởi những th�y đ�ải vêầ thời tiêất h�ặc sử duạ ng nhiêầu.

Nêấu b�ạ n trên 70 tu�ải, bác siẽ  ph�ẽu thuật cuả � b�ạ n có thêả th�ả � luận vêầ các lự� ch�ạ n kh�ng ph�ẽu thuật. Những

phương pháp tiêấp cận này tập trung và� việc kiêảm s�át cơn đ�u và duy trì chức năng th�y vì sự căn chiả nh

xương h�àn h�ả �. Nhiêầu bệnh nh�n bá� cá� sự hài lòng c�� với phương pháp này, ng�y c�ả  khi xương kh�ng
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lành tr�ng một viạ  trí h�àn h�ả �. Muạ c tiêu là giúp b�ạ n thực hiện các nhiệm vuạ  hàng ngày với sự khó chiạ u t�ấi

thiêảu. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuả � b�ạ n s�ẽ  điêầu chiả nh kêấ h��ạ ch dự� trên nhu c�ầu cuạ  thêả và mức độ h��ạ t động cuả � b�ạ n.

Những gì thực sự đ�ng x�ả y r�

M�ả m khuyả u là ph�ần xương nh� r� ở khuyả u t�y, nơi b�ạ n thường r�sts khuyả u t�y lên bàn. Đ�y là một ph�ần cuả �

xương truạ , một tr�ng h�i xương cuả � cẳng t�y. Khi xương này biạ  gãy, nó thường làm đứt g�n b� đ�ầu cánh t�y

(tric�ps), h��ạ t động như một sợi d�y thừng chắc chắn gắn và� xương. M�ấi liên kêất này ch� phép b�ạ n du�ẽi

thẳng cánh t�y ch�ấng l�ạ i tr�ạ ng lực. Nêấu vêất gãy biạ  lệch, sợi d�y này có thêả ké� rời kh�ả i m�ả nh xương, khiêấn b�ạ n

khó h�ặc kh�ng thêả n�ng t�y h�ặc giữ các vật thêả lên.

Muạ c tiêu chính cuả � bác siẽ  ph�ẽu thuật là kh�i phuạ c bêầ mặt trơn tru nơi xương cánh t�y trên gặp xương cẳng

t�y. Bêầ mặt khớp này ph�ả i bằng phẳng đêả các xương có thêả trượt qu� nh�u mà kh�ng biạ  m� sát. Nêấu vêất gãy

kh�ng được c�ấ điạ nh chắc chắn, khuyả u t�y cuả � b�ạ n có thêả biạ  cứng. Vận động sớm là yêấu t�ấ th�n ch�ất đêả ngăn

ngừ� tình tr�ạ ng cứng khớp. Bác siẽ  ph�ẽu thuật s�ẽ  ch�ạ n phương pháp c�ấ điạ nh giữ ch� xương �ản điạ nh đuả  đêả b�ạ n

có thêả vận động cánh t�y sớm s�u ph�ẽu thuật, đ�ầng thời v�ẽn b�ả � vệ xương đ�ng lành.

Đ�i khi, vêất gãy quá phức t�ạ p h�ặc ch�ất lượng xương quá kém đêả sử� chữ� bằng phương pháp tiêu chu�ản.

Tr�ng những trường hợp này, bác siẽ  ph�ẽu thuật có thêả l��ạ i b�ả  h�àn t�àn m�ả nh xương gãy và tái gắn g�n b�

đ�ầu cánh t�y trực tiêấp và� xương cẳng t�y. Phương pháp này tránh các biêấn chứng liên qu�n đêấn thiêất biạ  c�ấ

điạ nh và thường d�ẽn đêấn chức năng t�ất hơn với ít đ�u đớn hơn. Đ�ấi với bệnh nh�n lớn tu�ải có nhu c�ầu vận

động th�ấp, điêầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật cuẽ ng có thêả là một lự� ch�ạ n �n t�àn và hiệu qu�ả .

Ng�y c�ả  khi điêầu triạ  thành c�ng, viêm xương khớp d� h�� mòn có thêả phát triêản tr�ng khớp khuyả u th�� thời

gi�n. Dữ liệu ch� th�ấy 19% bệnh nh�n phát triêản tình tr�ạ ng này, với thời gi�n th�� dõi trung viạ  là 41 tháng.

Điêầu này có nghiẽ � là đ�ấi với một s�ấ người, lớp suạ n b�� phuả  đ�ầu xương biạ  mòn đi, có thêả g�y đ�u h�ặc cứng

khớp s�u này. Tuy nhiên, h�ầu hêất bệnh nh�n đ�ạ t được chức năng và sự hài lòng t�ất vêầ l�u dài, b�ất kêả h�ạ  có tr�ả i

qu� ph�ẽu thuật h�y qu�ả n lý b�ả � thuả .

Những gì chúng tôi có th�ả làm v�ề v�ấn đ�ề này

Đ�ấi với nhiêầu bệnh nh�n, đặc biệt là người lớn tu�ải h�ặc những người có nhu c�ầu vận động th�ấp, điêầu triạ

kh�ng ph�ẽu thuật là một lự� ch�ạ n �n t�àn và hiệu qu�ả . Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuả � b�ạ n có thêả khuyên nghiả  ngơi,

chườm đá và đ�� n�ạ p đêả giữ khuyả u t�y b�ất động tr�ng khi xương lành l�ạ i. Phương pháp này tập trung và� sự

th��ả i mái và ch� phép quá trình lành thương tự nhiên mà kh�ng c�ần ph�ẽu thuật. Các nghiên cứu ch� th�ấy

rằng các gãy xương rời lệch ở người c�� tu�ải thường m�ng l�ạ i kêất qu�ả  ngắn h�ạ n và dài h�ạ n th�ả � đáng với

phương pháp này. B�ạ n có thêả m�ng đợi duy trì ph�ạ m vi vận động chức năng và tr�ả i nghiệm ít đ�u đớn. Ng�y

c�ả  khi xương kh�ng liêần h�àn t�àn (liêần xương kém), nhiêầu bệnh nh�n v�ẽn đ�ạ t được chức năng khuyả u t�y
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hợp lý và hiêấm khi yêu c�ầu ph�ẽu thuật s�u này. Đ�ấi với bệnh nh�n tr�ả  tu�ải h�ặc những trường hợp có độ lệch

đáng kêả, ph�ẽu thuật thường là tiêu chu�ản đêả kh�i phuạ c sự �ản điạ nh.

Kiêảm s�át đ�u là một ph�ần qu�n tr�ạ ng tr�ng quá trình h�ầi phuạ c cuả � b�ạ n. Bác siẽ  ph�ẽu thuật có thêả kê đơn thu�ấc

gi�ả m đ�u h�ặc thu�ấc ch�ấng viêm đêả giúp b�ạ n duy trì sự th��ả i mái tr�ng quá trình lành thương. Tr�ng khi các

l��ạ i tiêm như c�rtis�n�, �xit hy�lur�nic h�ặc PRP là ph�ả biêấn ch� đ�u khớp, bằng chứng vêầ gãy m�ả m khuyả u

chuả  yêấu tập trung và� việc lành thương c�ấu trúc hơn là các l��ạ i tiêm cuạ  thêả này. Muạ c tiêu là kiêảm s�át đ�u đêả

b�ạ n có thêả bắt đ�ầu vận động nh�ạ  nhàng ng�y khi �n t�àn. Vận động sớm là r�ất qu�n tr�ạ ng đêả ngăn ngừ� khớp

khuyả u t�y biạ  cứng. Nêấu ph�ẽu thuật được thực hiện, c�ấ điạ nh ph�ả i đuả  chắc chắn đêả ch� phép vận động sớm

này. H�ầu hêất bệnh nh�n giữ l�ạ i các thiêất biạ  c�ấy ghép s�u ph�ẽu thuật, và chiả  có 3% gặp ph�ả i tình tr�ạ ng di chuyêản

thiêất biạ  c�ấy ghép. Các yêấu t�ấ kyẽ  thuật cuả � thiêất biạ  c�ấy ghép ít qu�n tr�ạ ng hơn các yêấu t�ấ cá nh�n tr�ng việc

quyêất điạ nh có c�ần ph�ẽu thuật l�ần h�i đêả thá� b�ả  h�y kh�ng.

Ph�ẽu thuật được x�m xét khi chăm sóc b�ả � thuả  kh�ng phù hợp h�ặc đã th�ất b�ạ i. Điêầu này thường gặp ở các

gãy xương lệch ở bệnh nh�n tr�ả , năng động h�ặc những người có m� hình ch�ấn thương phức t�ạ p. Ph�ẽu

thuật nhằm muạ c đích giữ các m�ả nh xương t�ạ i ch�ẽ đêả chúng có thêả lành l�ạ i đúng cách. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuả �

b�ạ n s�ẽ  ch�ạ n phương pháp phù hợp nh�ất với l��ạ i gãy xương cuạ  thêả và tình tr�ạ ng sức kh�ả � cuả � b�ạ n. Dù sử duạ ng

t�ấm, chiả  h�ặc n��, muạ c tiêu là kh�i phuạ c cơ chêấ cơ t�m đ�ầu và chức năng khuyả u t�y. Tr�ng một s�ấ trường hợp

có t�ản thương nghiêm tr�ạ ng, việc l��ạ i b�ả  m�ả nh xương gãy và sử� chữ� cơ có thêả được ưu tiên đêả gi�ả m biêấn

chứng. Nêấu b�ạ n có các ch�ấn thương khác, nguy cơ h�ạ n chêấ vận động c�� hơn, vì vậy bác siẽ  ph�ẽu thuật cuả � b�ạ n

s�ẽ  th�ả � luận điêầu này một cách cởi mở. Thời điêảm ph�ẽu thuật kh�ng làm tăng đáng kêả các biêấn chứng sớm, vì

vậy b�ạ n có thêả tiêấn hành khi b�ạ n sẵn sàng.

Những đi�ều c�ền bi�ất

Tiên lượng cuả � b�ạ n phuạ  thuộc ph�ần lớn và� độ tu�ải, mức độ h��ạ t động và việc b�ạ n lự� ch�ạ n ph�ẽu thuật h�y

nghiả  ngơi. Đ�ấi với người c�� tu�ải h�ặc những người có nhu c�ầu vận động th�ấp, điêầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật

thường m�ng l�ạ i kêất qu�ả  kh�ả  qu�n c�ả  tr�ng ngắn h�ạ n và dài h�ạ n. B�ạ n có thêả m�ng đợi chức năng khuyả u t�y ở

mức độ ch�ấp nhận được ng�y c�ả  khi xương kh�ng liêần h�àn t�àn. Ph�ần lớn bệnh nh�n tr�ng nhóm này

kh�ng yêu c�ầu ph�ẽu thuật thêm.

Nêấu b�ạ n còn tr�ả  và năng động, ph�ẽu thuật thường được khuyêấn nghiạ  đêả kh�i phuạ c sức m�ạ nh và t�ầm vận

động. C�ấ điạ nh ph�ẽu thuật thường m�ng l�ạ i kêất qu�ả  chức năng xu�ất sắc. B�ạ n có thêả m�ng đợi giữ l�ạ i các thiêất

biạ  c�ấy ghép; chiả  có 3% bệnh nh�n gặp ph�ả i tình tr�ạ ng di chuyêản thiêất biạ  c�ấy ghép. Các yêấu t�ấ kyẽ  thuật ít qu�n

tr�ạ ng hơn lự� ch�ạ n cá nh�n khi quyêất điạ nh có mu�ấn thá� b�ả  thiêất biạ  c�ấy ghép s�u này h�y kh�ng.

Quá trình h�ầi phuạ c diêẽn r� từ từ. B�ạ n có thêả nhận th�ấy cứng khớp h�ặc đ�u nhức khi khớp đ�ng lành.

Kh��ả ng 19% bệnh nh�n phát triêản viêm xương khớp s�u ch�ấn thương, một tình tr�ạ ng d� h�� mòn, t�ạ i thời

điêảm th�� dõi trung bình là 41 tháng. Điêầu này có nghiẽ � là b�ạ n có thêả c�ả m th�ấy khó chiạ u thiả nh th��ả ng khi thời
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tiêất th�y đ�ải h�ặc khi sử duạ ng nhiêầu. Mặc dù có những th�y đ�ải này, chức năng t�ất tr�ng dài h�ạ n v�ẽn có thêả

đ�ạ t được.

C�ần lưu ý rằng gãy m�ả m khuyả u ở người c�� tu�ải có tyả  lệ tử v�ng s�u một năm c�� hơn mức dự kiêấn. Nguy cơ

này r�ất qu�n tr�ạ ng c�ần th�ả � luận với bác siẽ  ph�ẽu thuật cuả � b�ạ n khi c�n nhắc các lự� ch�ạ n điêầu triạ . Nêấu b�ạ n

ch�ạ n điêầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật ch� một c� gãy xương có di lệch, b�ạ n có thêả ph�ả i đ�ấi mặt với tình tr�ạ ng xương

kh�ng liêần, nhưng nhiêầu bệnh nh�n v�ẽn hài lòng với kêất qu�ả  cuả � mình.

Thời điêảm ph�ẽu thuật kh�ng làm tăng đáng kêả biêấn chứng sớm h�ặc nhu c�ầu ph�ẽu thuật l�ạ i. B�ạ n kh�ng c�ần

ph�ả i vội vàng và� phòng m�ả vì lý d� �n t�àn, mặc dù c�ấ điạ nh sớm hơn có thêả giúp c�ả i thiện sự th��ả i mái. Nhìn

chung, ph�ần lớn bệnh nh�n duy trì thiêất biạ  c�ấy ghép và đ�ạ t được chức năng t�ất, b�ất kêả được điêầu triạ  bằng

ph�ẽu thuật h�y nghiả  ngơi c�ản thận.

Khi nào c�ền gặp bác siĩ

Hãy gặp bác siẽ  đ� kh�� nêấu b�ạ n có cơn đ�u d�i dẳng kh�ng c�ả i thiện khi nghiả  ngơi. Hãy yêu c�ầu đánh giá bởi

bác siẽ  chuyên kh�� nêấu b�ạ n c�ả m th�ấy yêấu h�ặc m�ất vững ở khuyả u t�y. Hãy chú ý hiện tượng khó� khớp h�ặc

khớp biạ  sập. Hãy tìm kiêấm chăm sóc y têấ nêấu các triệu chứng �ả nh hưởng đêấn gi�ấc nguả  h�ặc c�ng việc cuả � b�ạ n.

Hãy liên hệ với bác siẽ  ph�ẽu thuật nêấu b�ạ n nhận th�ấy tình tr�ạ ng cuả � mình x�ấu đi đột ngột. Hãy lưu ý rằng tyả  lệ

mắc các l��ạ i gãy xương này đã tăng 29% tr�ng su�ất thời gi�n nghiên cứu 20 năm. Viêm xương khớp d� h��

mòn s�u ch�ấn thương x�ả y r� ở 19% các trường hợp với thời gi�n th�� dõi trung bình là 41 tháng. Bệnh nh�n

c�� tu�ải có tyả  lệ tử v�ng tr�ng vòng một năm c�� hơn mức dự kiêấn. Việc đánh giá sớm giúp qu�ả n lý các nguy

cơ này một cách hiệu qu�ả .
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