
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 nhận

Bệnh Dupuytren là một tình tr�ạ ng ti�ến tri�ển làm th�y đ�ểi m� ở lòng bàn t�y cuể � b�ạ n. B�ạ n có th�ể nhận th�ếy sự

dày l�n hoặc các d�ể i m� căng cứng dưới d� bàn t�y. Những th�y đ�ểi này di�ễn r� chậm rãi, và t�ếc độ ti�ến tri�ển

là duy nh�ết đ�ếi với từng người. Một s�ế người th�ếy th�y đ�ểi qu� nhi�ều năm, trong khi những người khác nhận

th�ếy chúng nh�nh hơn. B�ạ n có th�ể c�ể m th�ếy một cuạ c u nhoể  hoặc n�ết s�ền ở lòng bàn t�y. Đ�y thường là d�ếu

hiệu đ�ều ti�n. Trong một s�ế trường hợp, b�ạ n cuễ ng có th�ể th�ếy các cuạ c u ở mu bàn t�y.

Khi bệnh ti�ến tri�ển, các d�ể i m� căng cứng có th�ể kéo các ngón t�y cuể � b�ạ n hướng vào lòng bàn t�y. Đi�ều này

khi�ến b�ạ n khó du�ễi thẳng chúng hoàn toàn. B�ạ n có th�ể nhận th�ếy ngón t�y áp út hoặc ngón út bắt đ�ều cong

vào trong. Các ho�ạ t động hàng ngày trở n�n khó khăn. B�ạ n có th�ể gặp khó khăn khi cài áo, rử� mặt hoặc đeo

găng t�y. Việc với r� s�u lưng đ�ể cài áo ngực hoặc kéo khó� áo khoác có th�ể trở n�n b�ết kh�ể  thi. Bàn t�y cuể �

b�ạ n có th�ể kh�ng còn vừ� với túi qu�ền hoặc găng t�y nữ�. Sự m�ết chức năng này là những gì các bác siễ  goạ i là

bệnh có ý nghiễ � l�m sàng. Tình tr�ạ ng này khá ph�ể bi�ến, và nhi�ều người mắc bệnh này cu�ếi cùng seễ  tìm ki�ếm

đi�ều triạ .

Tình tr�ạ ng này ph�ể bi�ến hơn ở n�m giới, nhưng phuạ  nữ cuễ ng gặp các triệu chứng tương tự. Phuạ  nữ có th�ể biạ

cong nhi�ều hơn ở khớp giữ� cuể � ngón t�y, nhưng k�ết qu�ể  đi�ều triạ  nhìn chung là như nh�u. Kh�ng có nguy�n

nh�n đơn leể , và bệnh có tính ch�ết gi� đình ở một s�ế người. Mặc dù bệnh có tính ch�ết ti�ến tri�ển, nhưng kh�ng

ph�ể i lúc nào nó cuễ ng x�ếu đi nh�nh chóng. Nhi�ều người s�ếng chung với các triệu chứng nheạ  trong thời gi�n dài.

Tuy nhi�n, n�ếu sự cong veạ o �ể nh hưởng đ�ến cuộc s�ếng cuể � b�ạ n, bác siễ  ph�ễu thuật cuể � b�ạ n có th�ể giúp đỡ. Ph�ễu

thuật v�ễn là cách đáng tin cậy nh�ết đ�ể sử� chữ� bi�ến d�ạ ng và c�ể i thiện chức năng. Các lự� choạ n kh�ng ph�ễu

thuật khác cuễ ng t�ền t�ạ i. Lự� choạ n t�ết nh�ết phuạ  thuộc vào mức độ �ể nh hưởng đ�ến bàn t�y cuể � b�ạ n và cách nó

tác động đ�ến thói quen hàng ngày cuể � b�ạ n.
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Bệnh Dupuytren
Bệnh Dupuytren: các dây chằng cứng ở lòng bàn tay kéo các ngón tay xuống.
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Những gì thực sự đ�ng x�ả y r�

Bệnh Dupuytren là một tình tr�ạ ng ti�ến tri�ển �ể nh hưởng đ�ến d�ể i m� dày, được goạ i là c�n g�n t�y, nằm ng�y

dưới d� lòng bàn t�y cuể � b�ạ n. Hãy tưởng tượng c�n g�n t�y này như một m�ạ ng lưới các sợi d�y thừng, v�ến

cho phép các ngón t�y cuể � b�ạ n du�ễi và gập tự do. Trong bệnh Dupuytren, các sợi d�y này trở n�n dày l�n và co

rút. Theo thời gi�n, chúng hình thành các cuạ c cứng hoặc các d�ể i d�y thừng kéo các ngón t�y cuể � b�ạ n vào tư th�ế

gập.

Sự co rút này chính là nguy�n nh�n g�y r� bi�ến d�ạ ng đặc trưng. Khi các d�ể i d�y thừng ngắn l�ạ i, chúng ngăn

c�ể n các ngón t�y cuể � b�ạ n nằm phẳng tr�n mặt bàn. T�ếc độ ti�ến tri�ển cuể � tình tr�ạ ng này là duy nh�ết đ�ếi với m�ễi

bệnh nh�n. Ở một s�ế người, những th�y đ�ểi x�ể y r� chậm rãi trong nhi�ều năm; ở những người khác, sự co rút

có th�ể ti�ến tri�ển nh�nh hơn. Vì bệnh có tính ch�ết ti�ến tri�ển, tình tr�ạ ng gập các ngón t�y cuể � b�ạ n có th�ể trở n�n

nghi�m troạ ng hơn n�ếu kh�ng được đi�ều triạ .

V�ến đ�ề cơ b�ể n kh�ng nằm ở khớp mà nằm ở m� b�o qu�nh khớp. C�n g�n t�y dày l�n ho�ạ t động như một sợi

d�y neo ngắn và cứng. Khi b�ạ n c�ế gắng du�ễi bàn t�y, sợi d�y neo này kháng cự, g�y đ�u hoặc cứng khớp. Mặc

dù nhi�ều người có các cuạ c nhoể  kh�ng �ể nh hưởng đ�ến chức năng, nhưng bệnh lý có ý nghiễ � l�m sàng khá ph�ể

bi�ến. Đ� s�ế các cá nh�n được ch�ển đoán ph�ể i tr�ể i qu� đi�ều triạ  vì bi�ến d�ạ ng c�ể n trở các ho�ạ t động hàng ngày

như bắt t�y, rử� mặt hoặc đeo găng t�y.

Chư� có sự đ�ềng thuận c�o giữ� các bác siễ  ph�ễu thuật t�y qu�ếc t�ế v�ề cách đi�ều triạ  t�ết nh�ết cho các bi�ểu hiện

ph�ể bi�ến cuể � bệnh này. Đi�ều này là do tình tr�ạ ng bệnh th�y đ�ểi r�ết nhi�ều từ người này s�ng người khác. Một

s�ế bệnh nh�n c�ền các đi�ều chiể nh nhoể , trong khi những người khác c�ền các c�n thiệp đáng k�ể hơn. Bác siễ  ph�ễu

thuật cuể � b�ạ n seễ  đánh giá mức độ nghi�m troạ ng cuể � các d�ể i d�y thừng cuạ  th�ể và mức độ h�ạ n ch�ế vận động mà

chúng g�y r�. Muạ c ti�u cuể � b�ết kyề  phương pháp đi�ều triạ  nào, dù là ph�ễu thuật h�y kh�ng ph�ễu thuật, là gi�ể i

phóng các d�ể i d�y thừng co rút này đ�ể b�ạ n có th�ể kh�i phuạ c kh�ể  năng du�ễi các ngón t�y và c�ể i thiện chức năng

cuể � bàn t�y.

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

Bệnh Dupuytren là một tình tr�ạ ng ti�ến tri�ển, nhưng t�ếc độ ti�ến tri�ển là duy nh�ết đ�ếi với từng bệnh nh�n. Do

có ít sự th�ếng nh�ết giữ� các bác siễ  ph�ễu thuật t�y qu�ếc t�ế v�ề phương pháp đi�ều triạ  t�ết nh�ết cho các bi�ểu hiện

l�m sàng ph�ể bi�ến, bác siễ  ph�ễu thuật cuể � b�ạ n seễ  cá nh�n hó� k�ế ho�ạ ch đi�ều triạ  dự� tr�n nhu c�ều cuạ  th�ể cuể � b�ạ n.

Đ�ếi với nhi�ều người, bước đ�ều ti�n là tự qu�ể n lý và vật lý triạ  liệu. Các c�n thiệp triạ  liệu giúp li�n k�ết các v�ến

đ�ề cuạ  th�ể cuể � b�ạ n với các lự� choạ n đi�ều triạ  phù hợp. B�ạ n có th�ể làm việc với chuy�n gi� triạ  liệu đ�ể duy trì cử

động cuể � bàn t�y và qu�ể n lý tình tr�ạ ng cứng khớp. Phương pháp ti�ếp cận này nhằm duy trì chức năng trong

khi b�ạ n theo dõi sự th�y đ�ểi cuể � bệnh theo thời gi�n.

N�ếu b�ạ n gặp ph�ể i tình tr�ạ ng đ�u hoặc căng cứng đáng k�ể, có th�ể xem xét các biện pháp qu�ể n lý y kho�. Mặc

dù cơ sở bằng chứng cho các lo�ạ i thu�ếc cuạ  th�ể còn h�ạ n ch�ế, bác siễ  ph�ễu thuật cuể � b�ạ n có th�ể th�ể o luận v�ề các
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lự� choạ n giúp gi�ể m bớt khó chiạ u. Một s�ế bệnh nh�n được ti�m thu�ếc đ�ể giúp ki�ểm soát các triệu chứng. Ví duạ ,

liệu pháp sóng xung kích ngoài cơ th�ể tập trung năng lượng c�o đã được chứng minh là gi�ể m đ�u trong một

s�ế trường hợp, mặc dù c�ền nhi�ều nghi�n cứu hơn đ�ể xác nhận giá triạ  cuể � nó như một lự� choạ n kh�ng x�m l�ến.

Các phương pháp đi�ều triạ  khác, chẳng h�ạ n như ti�m coll�gen�se, cuễ ng có sẵn. Coll�gen�se Clostridium

Histolyticum (CCH) là một phương pháp đi�ều triạ  �n toàn và hiệu qu�ể  đ�ể c�ể i thiện chức năng bàn t�y. H�ều h�ết

các bi�ến c�ế b�ết lợi li�n qu�n đ�ến CCH đ�ều nheạ  và tự khoể i. Kh�ng có bi�ến c�ế b�ết lợi l�u dài nào được báo cáo

b� năm s�u khi đi�ều triạ  CCH l�ền đ�ều. Tuy nhi�n, CCH có th�ể kh�ng m�ng l�ạ i kh�ể  năng gi�ể m co rút b�ền vững,

và tyể  lệ tái phát cuể � nó tương đương với các phương pháp đi�ều triạ  ti�u chu�ển khác. Nó v�ễn là một lự� choạ n

kh�ng ph�ễu thuật kh�ể  thi n�ếu b�ạ n mu�ến tránh ph�ễu thuật.

Ph�ễu thuật v�ễn là phương pháp đi�ều triạ  ti�u chu�ển vàng cho các co rút Dupuytren ti�ến tri�ển g�y h�ạ n ch�ế cuộc

s�ếng hàng ngày cuể � b�ạ n. C�n thiệp ph�ễu thuật thường được xem xét khi các biện pháp chăm sóc b�ể o t�ền đã

đ�ạ t đ�ến giới h�ạ n và diạ  d�ạ ng c�ể n trở kh�ể  năng sử duạ ng bàn t�y cuể � b�ạ n. Bằng chứng c�ng b�ế t�ết nh�ết hiện có

cho th�ếy rằng đi�ều triạ  ph�ễu thuật dưới d�ạ ng cắt c�n một ph�ền hoặc choạ n loạ c là phương pháp đáng tin cậy

nh�ết. Thuể  thuật này li�n qu�n đ�ến việc lo�ạ i boể  m� căng cứng khi�ến các ngón t�y biạ  cong. Nó đ�ạ t được tyể  lệ

sử� chữ� hoàn toàn hoặc g�ền như hoàn toàn c�o ở 75% các trường hợp. Có nhi�ều lự� choạ n đi�ều triạ  khác nh�u,

m�ễi lự� choạ n có h�ề sơ bi�ến chứng ri�ng, vì vậy bác siễ  ph�ễu thuật cuể � b�ạ n seễ  th�ể o luận v�ề phương pháp ti�ếp

cận nào m�ng l�ạ i sự c�n bằng t�ết nh�ết giữ� lợi ích và ruể i ro cho b�ạ n.

Những đi�ều c�ền bi�ất

Bệnh Dupuytren là một tình tr�ạ ng ti�ến tri�ển �ể nh hưởng đ�ến m� dưới d� lòng bàn t�y. Bệnh ph�ể bi�ến, và h�ều

h�ết những người được ch�ển đoán seễ  cu�ếi cùng tìm ki�ếm đi�ều triạ . Bệnh g�y r� sự hình thành các d�ể i m� dày, có

th�ể kéo các ngón t�y cuể � b�ạ n vào tư th�ế cong. Đi�ều này khi�ến việc du�ễi thẳng bàn t�y hoặc đặt bàn t�y phẳng

tr�n mặt bàn trở n�n khó khăn.

T�ếc độ ti�ến tri�ển cuể � bệnh này là duy nh�ết đ�ếi với m�ễi bệnh nh�n. Ở một s�ế người, những th�y đ�ểi x�ể y r�

chậm rãi trong nhi�ều năm. Ở những người khác, tình tr�ạ ng có th�ể ti�ến tri�ển nh�nh hơn. Kh�ng có cách nào đ�ể

dự đoán chính xác t�ếc độ ti�ến tri�ển trong trường hợp cuể � b�ạ n. Vì bệnh có tính ch�ết di truy�ền và li�n qu�n đ�ến

những th�y đ�ểi trong m� trận coll�gen cuể � b�ạ n, bệnh có xu hướng t�ền t�ạ i l�u dài th�y vì tự thuy�n gi�ể m.

N�ếu b�ạ n choạ n đi�ều triạ , b�ạ n có th�ể mong đợi những lợi ích chức năng đáng k�ể. Ph�ễu thuật chiể nh hình hoặc các

c�n thiệp khác có th�ể giúp du�ễi thẳng các ngón t�y và c�ể i thiện kh�ể  năng thực hiện các ho�ạ t động hàng ngày

cuể � bàn t�y. Ở các trường hợp nặng, các thuể  thuật như cắt boể  d� và c�n g�n bàn t�y (dermof�sciectomy) m�ng

l�ạ i lợi ích l�u dài đáng k�ể v�ề chức năng và ki�ểm soát bệnh. Ng�y c�ể  khi b�ạ n tr�ể i qu� đi�ều triạ , v�ễn có kh�ể  năng

bệnh seễ  tái phát. Tyể  lệ tái phát khác nh�u tùy thuộc vào phương pháp được sử duạ ng, nhưng đ�i khi c�ền ph�ể i

c�n thiệp l�ạ i theo thời gi�n.

N�ếu b�ạ n đ�ể tình tr�ạ ng này kh�ng được đi�ều triạ , các co rút có th�ể trở n�n nghi�m troạ ng hơn. Đi�ều này có th�ể

d�ễn đ�ến khó khăn ngày càng tăng trong các ho�ạ t động đơn gi�ể n như rử� mặt, đeo găng t�y hoặc bắt t�y. Mặc
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dù một s�ế người có th�ể qu�ể n lý với các lự� choạ n kh�ng ph�ễu thuật hoặc neạ p ở gi�i đo�ạ n đ�ều, nhưng những

phương pháp này kh�ng đ�ể o ngược được những th�y đ�ểi m� cơ b�ể n.

Bác siễ  ph�ễu thuật cuể � b�ạ n seễ  th�ể o luận v�ề phương pháp t�ết nh�ết cho tình tr�ạ ng cuạ  th�ể cuể � b�ạ n. K�ết qu�ể  đi�ều triạ

nói chung là tương tự ở n�m và nữ, mặc dù phuạ  nữ có th�ể tr�ể i qu� mức độ �ể nh hưởng nghi�m troạ ng hơn ở

khớp ngón t�y giữ�. Cu�ếi cùng, muạ c ti�u là duy trì chức năng và sự tho�ể i mái cuể � bàn t�y b�ạ n trong thời gi�n

dài nh�ết có th�ể.

Khi nào n�n đi khám

Bệnh Dupuytren ti�ến tri�ển với t�ếc độ ri�ng biệt ở m�ễi bệnh nh�n. B�ạ n có th�ể nhận th�ếy d� dày l�n hoặc các

n�ết s�ền ở lòng bàn t�y. Những th�y đ�ểi này có th�ể kéo các ngón t�y cuể � b�ạ n vào tư th�ế cong. Đi�ều này khi�ến

b�ạ n khó du�ễi thẳng bàn t�y hoặc đư� t�y vào túi qu�ền. B�ạ n n�n đi khám bác siễ  đ� kho� n�ếu tình tr�ạ ng cứng

khớp này c�ể n trở các ho�ạ t động hàng ngày hoặc gi�ếc nguể . Bác siễ  ph�ễu thuật sử duạ ng các hệ th�ếng ph�n độ cuạ

th�ể đ�ể đo lường mức độ ti�ến tri�ển cuể � bi�ến d�ạ ng. Việc thăm khám sớm giúp xác điạ nh xem có c�ền đi�ều triạ  h�y

kh�ng. Mặc dù nhi�ều trường hợp chiể  ở mức độ nheạ , nhưng các co rút đáng k�ể có th�ể h�ạ n ch�ế chức năng.

Đừng đợi cho đ�ến khi b�ạ n hoàn toàn kh�ng th�ể du�ễi thẳng bàn t�y. Hãy y�u c�ều đánh giá bởi bác siễ  chuy�n

kho� n�ếu b�ạ n c�ể m th�ếy bàn t�y cuể � mình trở n�n y�ếu đi hoặc cứng hơn.
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