
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

Gãy liên m�ấu chuyêển xương đùi là tình tr�ạ ng gãy ở ph�ần trên cuể � xương đùi, ng�y dưới ch�ể m xương đùi

(ph�ần “qu�ể  c�ầu” cuể � khớp háng). Ch�ỗ gãy thường x�ể y r� ở vùng rộng cuể � xương nơi có h�i nhóm cơ bám và�.

Các trường hợp gãy này chiêấm 40% đêấn 50% t�ểng s�ấ c� gãy khớp háng.

Cơn đ�u thường xu�ất hiện s�u bên tr�ng khớp háng và vùng phí� trên đùi; đ�i khi l�n s�ng vùng b�ạ n h�ặc

phí� bên h�ng. Việc đứng thẳng, đi bộ h�ặc chiạ u tr�ạ ng lượng cơ thêể lên ch�n biạ  t�ển thương thường làm cơn

đ�u nặng hơn. Nằm yên thường giúp gi�ể m đ�u; tuy nhiên nhiêầu người v�ỗn c�ể m th�ấy đ�u dữ dội và� b�n đêm

h�ặc khi vừ� thức dậy và c�ấ gắng cử động. Việc r� kh�ể i giường, ng�ầi dậy kh�ể i ghêấ, bước và� vòi s�n h�ặc l��

c�ầu th�ng trở nên khó khăn vì khớp háng kh�ng thêể chiạ u được tr�ạ ng lượng cơ thêể một cách bình thường. B�ạ n

có thêể kh�ng thêể đi l�ạ i được nêấu kh�ng có sự h�ỗ trợ.

H�ầu hêất các c� gãy này x�ể y r� s�u khi biạ  ngã; tuy nhiên một s�ấ trường hợp l�ạ i hình thành d�ần d�ần. Nêấu xương

cuể � b�ạ n m�ể ng yêấu (tình tr�ạ ng g�ạ i là l�ãng xương), chúng có thêể biạ  nứt ng�y c�ể  dưới tác động bình thường mà

kh�ng c�ần ph�ể i ngã. Những vêất gãy d� áp lực này thường khó phát hiện trên phim X-qu�ng th�ng thường; đ�i

khi c�ần chuạ p chiêấu thêm mới th�ấy rõ được.

Sưng và b�ầm tím qu�nh vùng háng là những triệu chứng ph�ể biêấn. Ch�n cuể � b�ạ n có thêể tr�ng ngắn hơn h�ặc

x��y r� ng�ài, d� m�ể nh xương gãy kh�ng còn giữ được tư thêấ bình thường cuể � chi.

Khớp háng nằm g�ần nhiêầu m�ạ ch máu lớn; những c� gãy này có thêể g�y m�ất máu nhiêầu hơn mức dự đ�án,

khiêấn b�ạ n c�ể m th�ấy mệt m�ể i h�ặc chóng mặt. Nêấu b�ạ n lớn tu�ểi h�ặc mắc bệnh tim h�ặc có v�ấn đêầ vêầ trí nhớ,

thì tình tr�ạ ng sức kh�ể � t�ểng thêể cuỗ ng �ể nh hưởng kh�ng kém đêấn quá trình h�ầi phuạ c.

Nêấu s�u khi ngã h�ặc v�ấp ngã mà b�ạ n kh�ng thêể đứng dậy h�ặc chiạ u tr�ạ ng lượng lên ch�n, hãy đi khám ng�y

lập tức. 

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N

Gãy liên m�ấu chuyêản xương đùi
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Chuyện gì đ�ng x�ả y r� thực sự

Khớp háng cuể � b�ạ n là khớp hình c�ầu và h�ấc. Ph�ần “qu�ể  c�ầu” nằm ở đ�ầu xương đùi; ng�y phí� dưới đó, xương

thu h�ạ p l�ạ i thành một “c�ể xương” r�ầi l�ạ i mở rộng r�. H�i ch�ỗ l�ầi r� ở vùng mở rộng này g�ạ i là các m�ấu chuyêển;

chúng là điêểm bám cuể � các cơ vùng háng. Gãy liên m�ấu chuyêển là tình tr�ạ ng gãy xương x�ể y r� giữ� h�i m�ấu

chuyêển này.

Vùng xương này nằm ng�ài b�� khớp háng và có ngu�ần cung c�ấp máu r�ất d�ầi dà�. Điêầu này có ý nghiỗ � qu�n

tr�ạ ng th�� h�i khí� c�ạ nh: thứ nh�ất, vêất gãy có thêể ch�ể y máu nhiêầu hơn mức dự đ�án, gi�ể i thích ch� c�ể m giác

mệt m�ể i, kiệt sức đã nêu ở trên; thứ h�i, vùng này thường lành t�ất s�u khi các m�ể nh xương được giữ đúng viạ

trí, vì máu lưu th�ng d�ầi dà� đêấn ch�ỗ gãy.

Khi xương biạ  gãy, các cơ bám và� các m�ấu chuyêển v�ỗn tiêấp tuạ c ké� các m�ể nh xương. Một nhóm cơ ké� xương

lên trên và r� ng�ài, nhóm khác ké� xu�ấng dưới và và� tr�ng. Hệ qu�ể  là các đ�ầu gãy biạ  lệch kh�ể i viạ  trí b�n đ�ầu;

vì vậy ch�n b�ạ n có thêể tr�ng ngắn hơn h�ặc x��y r� ng�ài. Mức độ lệch cuể � xương phuạ  thuộc và� lực tác

động lên nó. Trường hợp gãy mà một m�ể nh xương lớn biạ  ké� tách kh�ể i m�ấu chuyêển dưới thường c�ần thời

gi�n �ển điạ nh l�u hơn s� với trường hợp m�ể nh xương đó v�ỗn giữ nguyên viạ  trí; tuy nhiên sự khác biệt này s�ỗ

d�ần mờ đi th�� thời gi�n.

H�ầu hêất các trường hợp gãy này x�ể y r� khi người bệnh ngã, khiêấn t�àn bộ tr�ạ ng lượng cơ thêể d�ần qu� ph�ần

trên cuể � xương đùi. Nêấu xương biạ  m�ể ng d� l�ãng xương, c�ấu trúc nội t�ạ i cuể � xương yêấu đi; vì vậy ng�y c�ể

những lực tác động bình thường cuỗ ng có thêể g�y gãy mà kh�ng c�ần ph�ể i ngã.

Vì vêất gãy nằm ng�ài khớp háng, lớp suạ n trơn nhẵn b�� phuể  khớp thường kh�ng biạ  t�ển thương. V�ấn đêầ chuể

yêấu nằm ở m�ể nh xương gãy và các cơ ké� xung qu�nh, chứ kh�ng ph�ể i bêầ mặt khớp. 

Những gì chúng tôi có thêả làm

H�ầu hêất các trường hợp gãy xương vùng m�ấu chuyêển đêầu c�ần ph�ỗu thuật; chúng t�i thường khuyêấn nghiạ  thực

hiện sớm s�u khi ch�ấn thương x�ể y r�. Trước khi m�ể, phim X-qu�ng vùng h�ng s�ỗ  ch� th�ấy viạ  trí gãy và mức độ

di lệch cuể � các m�ể nh xương. Nêấu phim X-qu�ng chư� cung c�ấp đuể  th�ng tin, chuạ p CT có thêể m� t�ể  gãy xương

dưới d�ạ ng b� chiêầu, h�ỗ trợ việc lập kêấ h��ạ ch ph�ỗu thuật. Tr�ng trường hợp nghi ngờ có vêất nứt �ển mà X-

qu�ng th�ng thường kh�ng phát hiện được, chuạ p MRI s�ỗ  giúp xác điạ nh rõ vêất nứt đó.

Ph�ỗu thuật giúp giữ các m�ể nh xương gãy ở đúng viạ  trí đêể chúng liêần l�ạ i, từ đó các cơ vùng h�ng có thêể h��ạ t

động trở l�ạ i và b�ạ n có thêể chiạ u lực lên ch�n. Phương pháp ph�ể biêấn nh�ất là đặt một th�nh kim l��ạ i và� giữ�

xương đùi, kèm th�� một chiêấc vít giữ chắc ch�ể m xương đùi, ch� phép ch�ể m trượt và lún �ển điạ nh d�ần khi

xương liêần l�ạ i. Đ�ấi với một s�ấ trường hợp gãy �ển điạ nh, việc dùng n�ạ p kim l��ạ i và vít ở mặt ng�ài xương cuỗ ng

m�ng l�ạ i hiệu qu�ể  tương tự, đ�ầng thời ít g�y m�ất máu tr�ng quá trình m�ể. Việc lự� ch�ạ n phương pháp phuạ

thuộc và� kiêểu gãy, ch�ất lượng xương và tình tr�ạ ng sức kh�ể � t�ểng thêể cuể � b�ạ n. Nêấu m�ể nh xương gãy biạ  di lệch

nhiêầu, xương cuể � b�ạ n l�ạ i m�ể ng, h�ặc b�ạ n trên 75 tu�ểi, chúng t�i có thêể th�ể � luận vêầ việc th�y thêấ một ph�ần
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khớp h�ng th�y vì c�ấ điạ nh xương. Chúng t�i s�ỗ  gi�ể i thích các lự� ch�ạ n phù hợp với b�ạ n và cùng b�ạ n quyêất

điạ nh.

Tình tr�ạ ng sức kh�ể � t�ểng thêể cuỗ ng qu�n tr�ạ ng kh�ng kém s� với ch�ấn thương. Chúng t�i ph�ấi hợp với bác siỗ

đ� kh�� và các bác siỗ  chuyên kh�� khác đêể kiêểm s�át các bệnh lý như bệnh tim h�ặc ph�ểi trước và s�u ph�ỗu

thuật; đ�ầng thời điêầu triạ  l�ãng xương bằng thu�ấc nêấu c�ần thiêất. Cách tiêấp cận th�� nhóm này giúp gi�ể m nguy

cơ biêấn chứng và rút ngắn thời gi�n nằm viện.

Tr�ng một vài trường hợp, có thêể áp duạ ng các phương pháp khác. Nêấu ph�ỗu thuật tiêầm �ển nhiêầu ruể i r� đ�ấi với

b�ạ n, đ�i khi có thêể điêầu triạ  mà kh�ng c�ần m�ể; tuy nhiên điêầu này đòi h�ể i chăm sóc điêầu dưỡng kyỗ  lưỡng và

thời gi�n dài kh�ng chiạ u lực lên ch�n. Một s�ấ trường hợp gãy xương đã l�u nhưng chư� được điêầu triạ  v�ỗn có

thêể được c�ể i thiện bằng thuể  thuật ít x�m l�ấn. Nêấu c� ph�ỗu thuật trước đó kh�ng thành c�ng, các c� m�ể tiêấp

th�� thường có thêể kh�i phuạ c l�ạ i c�ấu trúc khớp h�ng.

Tyể  lệ tử v�ng tr�ng vòng một năm s�u khi biạ  gãy xương h�ng kiêểu này d�� động từ 10% đêấn 30%. Tu�ểi tác,

tình tr�ạ ng sức kh�ể � trước ch�ấn thương và mức độ vận động cuể � b�ạ n trước đó đêầu �ể nh hưởng đêấn viạ  trí cuể �

b�ạ n tr�ng kh��ể ng tyể  lệ này. Việc ph�ỗu thuật kiạ p thời cùng sự chăm sóc ph�ấi hợp s�ỗ  giúp gi�ể m thiêểu các ruể i r�

đó.

Những điêều có thêả x�ả y r�

Những vêất gãy này thường lành t�ất, vì viạ  trí gãy nằm ở vùng xương đùi có ngu�ần cung c�ấp máu d�ầi dà�. Khi

các m�ể nh xương được giữ đúng viạ  trí, chúng s�ỗ  liêần l�ạ i và các cơ vùng h�ng có thêể h��ạ t động trở l�ạ i. H�ầu hêất

m�ạ i người nhận th�ấy cơn đ�u gi�ể m đi trước khi sức m�ạ nh cơ bắp và kh�ể  năng đi l�ạ i trở l�ạ i bình thường.

Quá trình h�ầi phuạ c c�ần thời gi�n, và c�ần nói thẳng với b�ạ n điêầu đó. Kh�ể  năng đi l�ạ i và các h��ạ t động hàng

ngày như mặc qu�ần á�, tắm rử� thường biạ  suy gi�ể m rõ rệt s�u ch�ấn thương này. Một s�ấ người c�ần thời gi�n

phuạ c h�ầi l�u hơn những người khác, đặc biệt nêấu vêất gãy biạ  lệch nhiêầu h�ặc sức kh�ể � t�ểng thêể đã yêấu. Sự

khác biệt giữ� quá trình h�ầi phuạ c dêỗ dàng h�y khó khăn thường mờ đi th�� thời gi�n. Cơn đ�u vùng h�ng

thường kh�ng còn là v�ấn đêầ chính s�u đó; thách thức lớn hơn là kh�i phuạ c l�ạ i kh�ể  năng đi l�ạ i và độc lập tr�ng

sinh h��ạ t.

Sức kh�ể � t�ểng thêể cuể � b�ạ n cuỗ ng �ể nh hưởng kh�ng kém gì mức độ nghiêm tr�ạ ng cuể � vêất gãy. Tu�ểi tác, suy tim,

các v�ấn đêầ vêầ trí nhớ, xương yêấu và n�ầng độ pr�t�in tr�ng máu th�ấp đêầu tác động đêấn diêỗn biêấn sức kh�ể �

tr�ng năm tiêấp th��. Nêấu b�ạ n mắc nhiêầu bệnh lý cùng lúc, việc h�ầi phuạ c s�ỗ  khó khăn hơn và nguy cơ biêấn

chứng cuỗ ng c�� hơn. Đó là lý d� chúng t�i điêầu triạ  t�àn diện ch� c�n người b�ạ n, chứ kh�ng chiể  riêng xương.

Nêấu đêể vêất gãy kh�ng được điêầu triạ , tiên lượng s�ỗ  r�ất x�ấu. Các m�ể nh xương gãy tiêấp tuạ c biạ  ké� lệch r� kh�ể i viạ

trí d� lực tác động từ các cơ vùng h�ng, khiêấn xương kh�ng thêể chiạ u được tr�ạ ng lượng cơ thêể. Chiể  dùng

phương pháp ké� giãn kh�ng thêể m�ng l�ạ i kêất qu�ể  t�ất; việc kh�ng ph�ỗu thuật tr�ng thời gi�n dài cuỗ ng kh�ng

giúp xương liêần l�ạ i ở tư thêấ thích hợp.
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Khi tiêấn hành ph�ỗu thuật, h�ầu hêất các vêất gãy đêầu liêần và vật liệu kim l��ạ i v�ỗn giữ nguyên viạ  trí. Một s�ấ ít

trường hợp c�ần ph�ỗu thuật thêm; nêấu c� ph�ỗu thuật đ�ầu tiên th�ất b�ạ i, người bệnh thường có thêể được th�y

khớp h�ng. C� ph�ỗu thuật thứ h�i phức t�ạ p hơn c� đ�ầu, nhưng kêất qu�ể  thường kh�ể  qu�n và h�ầu hêất các vật

liệu c�ấy ghép v�ỗn giữ được viạ  trí tr�ng nhiêầu năm s�u đó.

Hãy đặt r� những muạ c tiêu thực têấ. Hãy kyầ  v�ạ ng sự tiêấn bộ từ từ qu� các tu�ần, các tháng chứ kh�ng ph�ể i sự

h�ầi phuạ c tức thì; hãy chu�ển biạ  tinh th�ần ch� những ngày tiêấn triêển t�ất l�ỗn những ngày kh�ng có tiêấn triêển; và

hãy biêất rằng đội nguỗ  chăm sóc s�ỗ  tiêấp tuạ c đ�ầng hành cùng b�ạ n r�ất l�u s�u khi xương đã liêần.

Khi nào nên đi khám bác siĩ

Hãy đêấn phòng c�ấp cứu ng�y lập tức nêấu s�u khi ngã mà b�ạ n kh�ng thêể đứng dậy h�ặc chiạ u tr�ạ ng lượng lên

ch�n; h�ặc nêấu ch�n có v�ể  ngắn hơn h�ặc biạ  x��y r� ng�ài. Những trường hợp gãy xương này c�ần được đánh

giá ng�y tr�ng ngày. Hãy yêu c�ầu được khám c�ấp cứu nêấu b�ạ n c�ể m th�ấy mệt m�ể i h�ặc chóng mặt; điêầu này có

thêể là d�ấu hiệu ch� th�ấy khớp háng đ�ng biạ  m�ất máu bên tr�ng. Hãy đêấn gặp bác siỗ  đ� kh�� càng sớm càng t�ất

nêấu cơn đ�u s�u khi ngã kh�ng thuyên gi�ể m, đặc biệt là khi xương cuể � b�ạ n đã m�ể ng yêấu; bởi một s�ấ vêất nứt

gãy h�ầu như kh�ng hiện rõ trên phim X-qu�ng th�ng thường. Nêấu b�ạ n đã từng ph�ỗu thuật và n�y xu�ất hiện

cơn đ�u háng mới, tình tr�ạ ng yêấu ngày càng tăng h�ặc khó khăn khi đi l�ạ i, hãy yêu c�ầu được bác siỗ  chuyên

kh�� thăm khám. Nêấu b�ạ n mắc nhiêầu bệnh lý như suy tim h�ặc r�ấi l��ạ n trí nhớ, hãy th�ng bá� sớm ch� đội

nguỗ  điêầu triạ ; bởi tình tr�ạ ng sức kh�ể � t�ểng thêể cuỗ ng �ể nh hưởng đêấn quá trình h�ầi phuạ c cuể � b�ạ n kh�ng kém gì

ch�ấn thương gãy xương.
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