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

Những c�ả m giác b�ạ n đ�ng tr�ả i qu�

Cơn đau xu�ất hiện ở vùng g�ấc ngón tay cái, taạ i ph�ần thiạ t g�ần c�ổ tay. Cơn đau có th�ổ lan l�n phía cẳng tay. Các

động tác k�ạ p và nắm thường là những động tác g�y đau, vì chúng d�ần taổ i trực ti�ấp l�n khớp đã mòn. Vặn chìa

khóa, mở nắp l�ạ , c�ầm bút hay nh�ấc �ấm nước đ�ầu ép và� cùng một đi�ổm đó.

Sức maạ nh khi k�ạ p vật thường biạ  aổ nh hưởng trước sức nắm nói chung. Đó là lý d� baạ n có th�ổ v�ẫn xách được

túi đ�ầ đi chợ nhưng laạ i gặp khó khăn với những việc nh�ổ , c�ần sự chính xác như x�u kim hay ké� khóa ké�.

Mức độ y�ấu và đau kh�ng phaổ i lúc nà� cuẫ ng tương ứng với những gì phim X-quang ch� th�ấy, vì vậy một s�ấ

người có t�ổn thương khớp ít laạ i th�ấy đau nhi�ầu, và một s�ấ người có khớp đã mòn laạ i th�ấy ít đau.

Cơn đau thường bùng l�n sau khi baạ n sử duạ ng ngón tay cái một lúc, và có th�ổ làm baạ n thức gi�ấc và� ban đ�m

h�ặc xu�ất hiện ngay khi baạ n vừa thức dậy. Nghiổ  ngơi thường giúp cơn đau diạ u đi, nhưng cơn đau nhức có xu

hướng quay laạ i ở l�ần ti�ấp th�� baạ n k�ạ p h�ặc nắm vật. N�ấu các triệu chứng cuổ a baạ n kh�ng thuy�n giaổ m, nặng

d�ần l�n qua nhi�ầu tu�ần, làm baạ n thức gi�ấc và� ban đ�m, h�ặc khi�ấn baạ n kh�ng th�ổ làm việc hay sử duạ ng bàn

tay, hãy đ�ấn gặp bác siẫ  đa kh�a h�ặc đ�ầ nghiạ  được bác siẫ  chuy�n kh�a thăm khám.

Th�� thời gian, những việc hằng ngày c�ần lực k�ạ p chắc trở thành những việc khó khăn nh�ất. C�ầm điện th�aạ i,

vi�ất, dùng ké� hay vặn vòi nước đ�ầu có th�ổ trở n�n vuạ ng v�ầ h�ặc g�y đau.

Đi�ều gì đ�ng thực sự x�ả y r�

S�u b�n tr�ng g�ấc ngón tay cái có một khớp nh�ổ , nơi xương ngón tay cái gặp một xương c�ổ tay. Khớp này

h�aạ t động gi�ấng như một chi�ấc y�n ngựa: một b�n tròn và một b�n lõm, nhờ vậy ngón tay cái có th�ổ đưa qua
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laạ i, x�ay và ép và� các đ�ầu ngón tay. Sự tự d� cử động đó ch� phép baạ n k�ạ p, nắm và vặn, nhưng cuẫ ng có nghiẫ a

là khớp phaổ i chiạ u r�ất nhi�ầu lực m�ẫi l�ần baạ n sử duạ ng bàn tay.

Tr�ng tình traạ ng này, b�ầ mặt trơn láng b�n tr�ng khớp đó biạ  mòn đi. Khi kh�ng còn lớp b�ầ mặt này, xương c�ạ

xát và� xương, và khớp trở n�n vi�m và sưng. Lớp màng lót quanh khớp biạ  đau, đó là lý d� g�ấc ngón tay cái

cuổ a baạ n biạ  đau khi �ấn và có th�ổ biạ  chuột rút ở ph�ần đệm thiạ t b�n dưới ngón tay cái. Vì khớp đã mòn kh�ng

còn giữ được xương ngón tay cái ở đúng viạ  trí, xương có th�ổ trượt lệch ra và taạ � thành một ch�ẫ g�ầ l�n có th�ổ

nhìn th�ấy, ở nơi ngón tay cái gặp c�ổ tay.

Sự ha� mòn thường tích tuạ  từ từ qua nhi�ầu năm. Tình traạ ng này ph�ổ bi�ấn hơn ở phuạ  nữ sau mãn kinh, và

thường aổ nh hưởng đ�ấn caổ  hai ngón tay cái. Khi bệnh ti�ấn tri�ổn, khớp nằm phía tr�n g�ấc ngón tay cái, nơi ngón

tay cái gập laạ i, cuẫ ng có th�ổ biạ  l�ổ ng. Sự l�ổ ng l�ổ � đó có th�ổ khi�ấn ngón tay cái biạ  suạ p xu�ấng h�ặc gập sang một

b�n khi baạ n k�ạ p vật, làm baạ n caổ m th�ấy tay y�ấu hơn.

Cơn đau, tình traạ ng y�ấu và vuạ ng v�ầ mà baạ n caổ m th�ấy đ�ầu là hậu quaổ  cuổ a sự ha� mòn này. Các động tác k�ạ p và

nắm ép các b�ầ mặt khớp đã mòn và� nhau, vì vậy đó là những động tác g�y đau nhi�ầu nh�ất.

Những biện pháp chúng t�i có th�ả áp duạ ng

Bác siẫ  Ki�ran Hirpara, bác siẫ  ph�ẫu thuật chi tr�n taạ i Bệnh viện tư nh�n Mat�r R�ckhampt�n, s�ẫ  bắt đ�ầu với

các phương pháp ít x�m l�ấn nh�ất phù hợp với tình traạ ng cuổ a baạ n. Th�ng thường, bệnh nh�n được bác siẫ  đa

kh�a giới thiệu đ�ấn phòng khám chúng t�i; n�ấu vật lý triạ  liệu vi�n đã khuy�n baạ n đ�ấn gặp chúng t�i, baạ n v�ẫn

c�ần có gi�ấy giới thiệu từ bác siẫ  đa kh�a đ�ổ được hưởng mức h�àn traổ  từ chương trình M�dicar�. Tr�ng bu�ổi

khám, chúng t�i s�ẫ  h�ổ i bệnh sử, khám bàn tay cuổ a baạ n và chiổ  điạ nh chuạ p hình aổ nh n�ấu c�ần thi�ất đ�ổ xác điạ nh

ch�ổn đ�án.

Bước đ�ầu ti�n là những biện pháp chăm sóc baạ n có th�ổ tự thực hiện. Thay đ�ổi cách sử duạ ng bàn tay, haạ n bớt

những việc d�ần taổ i l�n g�ấc ngón tay cái, và đ�� n�ạ p h�ẫ trợ khớp đ�ầu có th�ổ làm diạ u các triệu chứng. Triạ  liệu tay

nhằm tăng cường sức maạ nh ch� các cơ n�ng đỡ và giữ vững ngón tay cái, giúp giaổ m taổ i ch� các b�ầ mặt khớp

đã mòn. Những biện pháp này có hiệu quaổ  t�ất ở các giai đ�aạ n đ�ầu, và chúng t�i thường đ�ầ nghiạ  baạ n thử áp

duạ ng chúng một cách nghi�m túc trước khi bàn đ�ấn b�ất kyầ  phương pháp nà� khác.

N�ấu việc tự chăm sóc chưa đuổ , thu�ấc giaổ m đau và thu�ấc ch�ấng vi�m có th�ổ giúp baạ n ti�ấp tuạ c sử duạ ng bàn tay.

Ti�m c�rtis�n� và� khớp có th�ổ làm diạ u một đợt đau bùng phát tr�ng thời gian ngắn, mặc dù hiệu quaổ  giaổ m

đau thường kh�ng ké� dài. Muẫ i ti�m cuẫ ng có th�ổ giúp xác nhận rằng g�ấc ngón tay cái thực sự là ngu�ần g�ấc g�y

đau cuổ a baạ n.

Ph�ẫu thuật được đưa và� tra� đ�ổi khi đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẫu thuật kh�ng mang laạ i đuổ  caổ i thiện ch� baạ n, h�ặc

khi các triệu chứng khi�ấn baạ n kh�ng th�ổ làm việc hay sử duạ ng bàn tay. Chúng t�i thực hiện ph�ẫu thuật thay

khớp ở g�ấc ngón tay cái, tr�ng đó các b�ầ mặt khớp đã mòn được thay th�ấ đ�ổ giaổ m đau và giữ ch� ngón tay cái

cử động được. Một s�ấ bác siẫ  ph�ẫu thuật sử duạ ng một phương pháp khác g�ạ i là cắt b�ổ  xương thang, tr�ng đó
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xương c�ổ tay nh�ổ  được l�ấy b�ổ  thay vì được thay th�ấ. Chúng t�i s�ẫ  tra� đ�ổi với baạ n v�ầ ý nghiẫ a cuổ a từng

phương án đ�ấi với bàn tay cuổ a baạ n và cùng nhau quy�ất điạ nh phương án phù hợp với baạ n.

Những đi�ều có th�ả x�ả y r�

N�ấu kh�ng đi�ầu triạ , vi�m khớp g�ấc ngón tay cái thường ti�ấn tri�ổn chậm qua nhi�ầu năm chứ kh�ng xu�ất hiện

đột ngột. Cơn đau thường lúc có lúc kh�ng: bùng l�n sau khi baạ n sử duạ ng ngón tay cái, diạ u đi khi nghiổ  ngơi,

r�ầi quay laạ i ở l�ần ti�ấp th�� baạ n k�ạ p h�ặc nắm vật. N�ấu đ�ổ mặc, tình traạ ng y�ấu và vuạ ng v�ầ khi làm các việc hằng

ngày thường tăng d�ần, vì khớp đã mòn v�ẫn ti�ấp tuạ c chiạ u cùng một mức taổ i m�ẫi ngày.

H�ầu h�ất những người ki�ổm s�át t�ất tình traạ ng này đ�ầu th�ấy đỡ đau rõ rệt. Haạ n bớt những việc d�ần taổ i l�n g�ấc

ngón tay cái, đ�� n�ạ p và triạ  liệu tay đ�ầu giúp làm diạ u triệu chứng ở nhi�ầu người, đặc biệt là ở giai đ�aạ n sớm.

Một muẫ i ti�m có th�ổ làm diạ u một đợt đau bùng phát tr�ng thời gian ngắn, mặc dù hiệu quaổ  giaổ m đau thường

kh�ng ké� dài. N�ấu những bước đó chưa đuổ , ph�ẫu thuật nhằm l�aạ i b�ổ  cơn đau và giữ ch� ngón tay cái cuổ a baạ n

cử động được. H�ầi phuạ c sau ph�ẫu thuật g�ấc ngón tay cái c�ần có thời gian: baạ n s�ẫ  c�ần nghiổ  làm, l�u hơn n�ấu

c�ng việc đòi h�ổ i sử duạ ng tay nặng nh�ạ c, và baạ n s�ẫ  phaổ i đ�ổ bàn tay nghiổ  ngơi tr�ng vài tu�ần tr�ng khi v�ất m�ổ

lành laạ i. Triạ  liệu tay sau đó, với Ruby D��lan taạ i Ext�nd R�habilitati�n, s�ẫ  hướng d�ẫn baạ n khi nà� được n�ng

vật và n�ng nặng đ�ấn mức nà� khi ngón tay cái d�ần h�aạ t động trở laạ i.

Ph�ẫu thuật kh�ng phaổ i là lời hứa v�ầ một ngón tay cái h�ất đau h�àn t�àn. H�ầu h�ất m�ạ i người bớt đau nhi�ầu và

sử duạ ng bàn tay t�ất hơn, nhưng một s�ấ triệu chứng có th�ổ v�ẫn còn. Một s�ấ ít người c�ần ph�ẫu thuật th�m một

l�ần nữa v�ầ sau, h�ặc vì khớp laạ i biạ  mòn, h�ặc vì khớp nh�n taạ � gặp v�ấn đ�ầ. N�ấu đi�ầu đó xaổ y ra, ca ph�ẫu thuật

thứ hai v�ẫn có th�ổ giúp ích: h�ầu h�ất những người ph�ẫu thuật l�ần hai ch� bi�ất ngón tay cái cuổ a h�ạ  t�ất hơn s� với

trước ca ph�ẫu thuật đ�ầu ti�n, mặc dù k�ất quaổ  thường kh�ng t�ất bằng ca ph�ẫu thuật l�ần đ�ầu. Tránh đ�ổ ngón tay

cái chiạ u taổ i nặng sau ph�ẫu thuật giúp ph�ần đã được sửa chữa b�ần l�u.

N�ấu bàn tay cuổ a baạ n trở n�n nóng, đ�ổ , sưng và đau, đặc biệt khi kèm th�� s�ất, hãy đ�ấn kh�a c�ấp cứu ngay

tr�ng ngày. Kh�ng c�ần gi�ấy giới thiệu cuổ a bác siẫ  đa kh�a.

Khi nào n�n đi khám

Hãy đ�ấn gặp bác siẫ  đa kh�a h�ặc đ�ầ nghiạ  được bác siẫ  chuy�n kh�a thăm khám n�ấu cơn đau ở g�ấc ngón tay cái

kh�ng thuy�n giaổ m, nặng d�ần l�n qua nhi�ầu tu�ần, làm baạ n thức gi�ấc và� ban đ�m, h�ặc khi�ấn baạ n kh�ng th�ổ

làm việc hay sử duạ ng bàn tay. Hãy đi khám sớm hơn n�ấu khaổ  năng k�ạ p và nắm đã trở n�n y�ấu h�ặc kh�ng còn

đáng tin cậy, h�ặc n�ấu việc vặn chìa khóa và mở nắp l�ạ  ngày càng khó khăn hơn dù đã nghiổ  ngơi và đ�� n�ạ p.

Một s�ấ d�ấu hiệu caổ nh bá� c�ần được chăm sóc ngay tr�ng ngày. Hãy đ�ấn kh�a c�ấp cứu n�ấu bàn tay cuổ a baạ n trở

n�n nóng, đ�ổ , sưng và đau, đặc biệt khi kèm th�� s�ất. Đ�y có th�ổ là d�ấu hiệu nhi�ẫm trùng và c�ần được đi�ầu triạ

ngay lập tức. Kh�ng c�ần gi�ấy giới thiệu cuổ a bác siẫ  đa kh�a.
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Baạ n cuẫ ng c�ần đ�ấn kh�a c�ấp cứu n�ấu các ngón tay h�ặc bàn tay trở n�n nhợt nhaạ t, laạ nh, trắng bệch h�ặc tím

tái, h�ặc n�ấu baạ n đột ngột m�ất caổ m giác hay m�ất khaổ  năng cử động bàn tay sau ch�ấn thương.

N�ấu baạ n kh�ng th�ổ li�n hệ với phòng khám, khi ng�ài giờ làm việc h�ặc và� cu�ấi tu�ần, hãy đ�ấn kh�a c�ấp cứu

g�ần nh�ất.

Phân tích chi ti�ốt hơn

Ph�ần này đi s�u hơn mức c�ần thi�ất đ�ổ baạ n có th�ổ tự đưa ra quy�ất điạ nh đi�ầu triạ . Vi�m khớp vùng g�ấc ngón tay

cái là chuổ  đ�ầ đáng đ�ổ tìm hi�ổu th�m; đ�y là tình traạ ng ở chi tr�n mà kh�aổ ng cách giữa những phương pháp

đi�ầu triạ  được áp duạ ng ph�ổ bi�ấn và những phương pháp được khuy�ấn nghiạ  dựa tr�n bằng chứng kh�a h�ạ c là

lớn nh�ất. Ng�ài ra, dù đã có nhi�ầu n�ẫ lực tr�ng nhi�ầu thập kyổ , các phương pháp ph�ẫu thuật đi�ầu triạ  tình traạ ng

này v�ẫn chưa th�ổ ph�n biệt rõ ràng với nhau.

BẰNG CHỨNG VỀ CÁC PHƯƠNG PHÁP ĐIỀU TRỊ KHÔNG PHẪU THUẬT TỐT HƠN SO VỚI NHỮNG GÌ
NGƯỜI TA VẪN NGHĨ

Các l�aạ i n�ạ p và vật lý triạ  liệu thường được c�i là những biện pháp taạ m thời tr�ng lúc chờ đợi ph�ẫu thuật.

Một ph�n tích t�ổng hợp và ph�n tích maạ ng lưới tr�n 1.962 bệnh nh�n đã chứng minh đi�ầu này là đúng: 

phương pháp đi�ều triị  đa daị ng k�ết hợp với các bài tập vận động giúp giaổ m đau ngắn haạ n và caổ i thiện sức

maạ nh nắm tay; tr�ng khi việc sử duạ ng n�ị p CMC-MCP cứng, l�aạ i n�ạ p có tác duạ ng khóa caổ  khớp ngón tay cái

l�ẫn khớp g�ấc ngón tay cái, laạ i mang laạ i k�ất quaổ  t�ất hơn tr�ng thời gian trung haạ n [1].

Có hai đi�ổm c�ần lưu ý. L�aạ i n�ạ p có hiệu quaổ  là l�aạ i n�ạ p khóa caổ  hai khớp, chứ kh�ng phaổ i l�aạ i �ấng n�ạ p m�ầm

làm từ ch�ất liệu n��pr�n� mà h�ầu h�ất m�ạ i người được chiổ  điạ nh dùng. Ng�ài ra, các bài tập kh�ng chiổ  giúp

giaổ m caổ m giác khó chiạ u mà còn caổ i thiện sức m�ạ nh nắm t�y; đ�y là khớp có nguy cơ h�ổ ng d� các y�ấu t�ấ cơ h�ạ c,

n�n việc tăng cường sức maạ nh ch� các cơ có chức năng nén và �ổn điạ nh khớp chính là cách đi�ầu triạ  dựa tr�n

cơ ch�ấ bệnh sinh.

TIÊM THUỐC CHỈ GIÚP KÉO DÀI VÀI TUẦN, CHỨ KHÔNG PHẢI VÀI THÁNG

Ti�m c�rtic�st�r�id là bước đi�ầu triạ  ti�ấp th�� thường được áp duạ ng. K�ất quaổ  t�ổng hợp từ 673 bệnh nh�n ch�

th�ấy việc ti�m c�rtic�st�r�id và� khớp giúp caổ i thiện tình traạ ng bệnh trong ngắn haị n, nhưng không taị o ra

sự khác biệt đáng k�ể v�ầ mức độ đau và chức năng khớp ở các l�ần th�� dõi sau này [2].

Đi�ầu này c�ần được hi�ổu một cách rõ ràng: việc ti�m thu�ấc chiổ  là phương pháp giúp vượt qua một kh�aổ ng thời

gian nh�ất điạ nh – như kyầ  nghiổ , haạ n chót c�ng việc, h�ặc giai đ�aạ n bận rộn – h�ặc đ�ổ xác nhận rằng khớp

chính là nguy�n nh�n g�y đau. Đ�y kh�ng phaổ i là phương pháp đi�ầu triạ  có th�ổ thay đ�ổi di�ẫn ti�ấn bệnh; việc

ti�m nhi�ầu l�ần với hy v�ạ ng đaạ t k�ất quaổ  l�u dài thì thực t�ấ kh�ng được chứng minh qua các bằng chứng y kh�a.
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CHƯA CÓ PHƯƠNG PHÁP ĐIỀU TRỊ NÀO VƯỢT TRỘI HƠN

Khi ph�ẫu thuật được x�m là lựa ch�ạ n c�ần c�n nhắc, có nhi�ầu phương pháp đáng tin cậy; đi�ầu đáng chú ý là

k�ất quaổ  cuổ a chúng laạ i tương đ�ầng nhau đ�ấn mức đáng ngaạ c nhi�n.

Thuể  thuật khớp hợp nh�ết, tức là làm li�ần khớp, mang laạ i k�ất quaổ  chức năng t�ất, mức độ đau và suy giaổ m

chức năng th�ấp đ�ấn trung bình; tuy nhi�n laạ i đi kèm với tyổ  lệ kh�ng li�ần khớp đáng k�ổ là [3]. Phương pháp

này hy sinh khaổ  năng vận động đ�ổ đ�ổi l�ấy độ b�ần vững; vì vậy nó phù hợp với những người phaổ i làm việc

nặng nh�ạ c bằng tay, nhưng laạ i kh�ng thích hợp với các nghệ siẫ  chơi đàn pian�.

Ph�ẫu thuật thay khớp côể tay cái ki�ểu hai mức độ chuy�ển động ch� th�ấy hiệu quaổ  rõ rệt: sức maạ nh, phaạ m

vi vận động, mức độ đau, chức năng và mức độ hài lòng đ�ầu được caổ i thiện ở 1.421 bệnh nh�n; tyổ  lệ bi�ấn

chứng là 13% và nguy cơ trật khớp là 0,6% [4]. Những c�n s�ấ này khá �ấn tượng; chúng cuẫ ng là lý d� khi�ấn

các l�aạ i implant v�ẫn được x�m là lựa ch�ạ n hợp lý chứ kh�ng phaổ i là giaổ i pháp mặc điạ nh: 13% v�ẫn là c�n s�ấ

kh�ng nh�ổ , và thời gian th�� dõi tr�ng các nghi�n cứu này v�ẫn còn ngắn s� với tu�ổi th�ạ  mà khớp c�ổ tay cái c�ần

đaổ m baổ �.

Tóm laạ i, việc lựa ch�ạ n phương pháp đi�ầu triạ  phuạ  thuộc và� c�ng việc mà bàn tay phaổ i thực hiện, cuẫ ng như và�

l�aạ i ruổ i r� mà bệnh nh�n sẵn sàng ch�ấp nhận: là một khớp kh�ng th�ổ cử động, hay một bộ implant có th�ổ c�ần

phaổ i ph�ẫu thuật chiổ nh sửa sau này.

TẠI SAO KHỚP NGÓN TAY CÁI THƯỜNG LÀ KHỚP ĐẦU TIÊN BỊ TỔN THƯƠNG

Khớp ngón tay cái – hay khớp gian xương bàn tay – là một khớp y�n ngựa được thi�ất k�ấ đ�ổ đáp ứng sự k�ất

hợp đặc biệt giữa khaổ  năng vận động và khaổ  năng chiạ u taổ i. M�ẫi l�ần thực hiện động tác k�ạ p, lực tác động l�n

vùng g�ấc ngón tay cái laạ i lớn g�ấp nhi�ầu l�ần s� với lực tác động l�n đ�ầu ngón tay, d� hiệu ứng cuổ a cánh đòn. Đó

là cái giá phaổ i traổ  ch� khaổ  năng đ�ấi khớp: khớp này giúp bàn tay c�n người trở n�n hữu ích, nhưng laạ i phaổ i

chiạ u taổ i nặng hơn và thường xuy�n hơn b�ất kyầ  khớp nh�ổ  nà� khác tr�ng cơ th�ổ. Vì vậy mà nó d�ẫ biạ  ha� mòn

trước ti�n; việc tăng cường sức maạ nh ch� các c�ấu trúc h�ẫ trợ khớp này cuẫ ng kh�ng phaổ i là biện pháp mang

tính hình thức.
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