
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

Ch�ấn thương đa d�y chằng ở đ�ầu g�ấi có nghiĩ a là nhi�ầu hơn một trong những d�y chằng chiị u lực giúp giữ

khớp g�ấi vững laị i đã biị  rách. Tình traị ng này thường xaả y ra sau khi có cử động xoắn maị nh, ngã hoặc va chaị m;

ngay lúc đó, đ�ầu g�ấi thường biị  khuyị u hẳn xu�ấng.

Cơn đau thường xu�ất hiện s�u ở giữa khớp g�ấi, và thường doị c theo mặt trong, góc sau ngoài hoặc caả  hai vùng

này. Đ�ầu g�ấi cuả a baị n seĩ  có caả m giác loả ng leả o, kh�ng �ản điị nh; như th�ả nó có th�ả trượt hoặc khuyị u xu�ấng khi

baị n chiị u troị ng lượng cơ th�ả. Phù n�ầ xu�ất hiện nhanh chóng và có th�ả r�ất nghi�m troị ng. Việc đi laị i trở n�n khó

khăn; baị n có th�ả caả m th�ấy kh�ng an t�m khi đặt troị ng lượng l�n đ�ầu g�ấi khi l�n c�ầu thang hoặc đi tr�n mặt

đ�ất g�ầ gh�ầ.

Việc du�ĩi thẳng đ�ầu g�ấi hoàn toàn có th�ả g�y khó khăn và đau đớn. Cúi xu�ấng nhặt đ�ầ, quyầ  g�ấi hoặc ng�ầi x�ảm

đ�ầu có th�ả làm cơn đau trở n�n dữ dội hơn. Việc đứng dậy từ gh�ấ th�ấp, l�n xe hơi hoặc bước xu�ấng viả a hè

cuĩ ng có th�ả khi�ấn baị n caả m th�ấy m�ất thăng bằng. Th�ng thường, tình traị ng đau seĩ  nặng hơn sau khi vận động;

ban đ�m cuĩ ng có th�ả biị  đau, đặc biệt là trong những ngày và tu�ần đ�ầu sau ch�ấn thương.

Vì ch�ấn thương này thường đi kèm với các t�ản thương khác do cùng một tai naị n g�y ra, baị n có th�ả còn gặp

đau hoặc v�ấn đ�ầ ở những vùng khác như đ�ầu, ngực hoặc buị ng. Các g�n quanh xương bánh chè và các m�

đệm b�n trong khớp cuĩ ng có th�ả biị  t�ản thương, làm tăng th�m caả m giác đau và cứng khớp. Trong một s�ấ

trường hợp, các d�y th�ần kinh hoặc maị ch máu g�ần đ�ầu g�ấi cuĩ ng biị  aả nh hưởng; đội nguĩ  ph�ĩu thuật seĩ  ki�ảm tra

kyĩ  lưỡng và đi�ầu triị  trước ti�n n�ấu c�ần thi�ất.

M�ĩi ch�ấn thương đ�ầu g�ấi đ�ầu có đặc đi�ảm ri�ng. Những d�y chằng nào biị  rách, mức độ t�ản thương khác ra

sao và cơ ch�ấ g�y ch�ấn thương là những y�ấu t�ấ quy�ất điị nh caả m giác cuả a baị n cuĩ ng như phương pháp đi�ầu triị

phù hợp. 

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

Ch�ấn thương đ� d�y chằng khớp
g�ấi
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Chuyện gì đ�ng x�ả y r� thực sự

Đ�ầu g�ấi cuả a baị n được giữ vững nhờ b�ấn d�y chằng chính – những sợi m� chắc khoả e n�ấi xương với xương.

Một d�y chằng nằm phía trước, một phía sau, một ở mặt trong, và một nhóm nằm ở góc ngoài phía sau. Ch�ấn

thương đa d�y chằng có nghiĩ a là ít nh�ất hai trong s�ấ các d�y chằng này biị  rách. Tình traị ng này thường xaả y ra

khi đ�ầu g�ấi biị  ép ra khoả i viị  trí bình thường trong một tai naị n nghi�m troị ng, chẳng haị n như tai naị n xe hơi

hoặc ngã maị nh; sau đó đ�ầu g�ấi tự trở laị i viị  trí cuĩ  hoặc được các nh�n vi�n c�ấp cứu nắn laị i.

Khi đ�ầu g�ấi biị  lệch khoả i viị  trí bình thường, kh�ng chiả  các d�y chằng biị  t�ản thương. Các đệm giaả m xóc b�n

trong khớp cuĩ ng có th�ả biị  rách, b�ầ mặt khớp có th�ả biị  b�ầm tím hoặc t�ản thương. Các g�n quanh xương bánh

chè cuĩ ng có th�ả biị  căng giãn. Đó là lý do taị i sao cơn đau và tình traị ng cứng khớp mà baị n caả m nhận được laị i

xu�ất phát từ nhi�ầu vùng khác nhau trong cùng một khớp g�ấi, chứ kh�ng chiả  ở một ch�ĩ đau duy nh�ất.

Có hai c�ấu trúc g�ần khớp g�ấi c�ần được chú ý đặc biệt. Một động maị ch lớn chaị y ngay phía sau khớp, được giữ

chắc ở viị  trí đó; vì vậy nó có th�ả biị  giãn hoặc rách khi đ�ầu g�ấi biị  lệch viị  trí. D�y th�ần kinh chaị y doị c mặt ngoài

ch�n, g�ần ph�ần tr�n cuả a xương mác (xương nhoả  hơn ở cẳng ch�n), cuĩ ng có th�ả biị  giãn. N�ấu d�y th�ần kinh này

biị  aả nh hưởng, việc nh�ấc ph�ần trước bàn ch�n l�n có th�ả trở n�n y�ấu hoặc bàn ch�n biị  ruĩ  xu�ấng. Đó là lý do các

bác siĩ  ph�ĩu thuật lu�n ki�ảm tra maị ch đập và chức năng th�ần kinh ở ch�n baị n một cách c�ản thận ngay từ đ�ầu.

Tình traị ng sưng phù và caả m giác đ�ầu g�ấi biị  khuyị u mà baị n caả m nhận được là hậu quaả  trực ti�ấp cuả a việc các

d�y chằng biị  rách, kh�ng còn giữ khớp g�ấi �ản điị nh nữa. Khi thi�ấu sự h�ĩ trợ này, đ�ầu g�ấi có th�ả trượt v�ầ phía

trước, phía sau hoặc sang b�n khi baị n chiị u lực l�n nó. Sự trượt này laị i g�y căng giãn th�m cho các đệm giaả m

xóc và b�ầ mặt khớp, làm tăng mức độ đau đớn. Muị c ti�u cuả a việc đi�ầu triị  là kh�i phuị c laị i sự �ản điị nh cho

khớp g�ấi, đ�ả nó có th�ả hoaị t động bình thường trở laị i.

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

Trước ti�n là chuị p X-quang th�ng thường. Chuị p MRI seĩ  cung c�ấp hình aả nh chi ti�ất v�ầ các d�y chằng biị  rách,

các đệm giaả m xóc trong khớp và b�ầ mặt khớp. Chuị p X-quang dưới áp lực – khi áp một lực nheị  l�n khớp g�ấi –

giúp xác điị nh mức độ loả ng leả o cuả a khớp và h�ĩ trợ việc lập k�ấ hoaị ch đi�ầu triị .

Một s�ấ trường hợp ch�ấn thương khớp g�ấi có th�ả được đi�ầu triị  mà kh�ng c�ần ph�ĩu thuật. Phương pháp này

phù hợp với những người có các v�ấn đ�ầ sức khoả e khác khi�ấn ca ph�ĩu thuật kéo dài trở n�n nguy hi�ảm, hoặc

những người có khớp g�ấi v�ĩn �ản điị nh khi được neị p c�ấ điị nh. Việc đi�ầu triị  bắt đ�ầu bằng việc đeo neị p đ�ả giữ

khớp g�ấi y�n viị , sau đó là vật lý triị  liệu nhằm tái taị o sức maị nh và khaả  năng vận động. Đ�ấi với một s�ấ daị ng

ch�ấn thương, chẳng haị n như d�y chằng trước biị  rách kèm d�y chằng trong biị  giãn, chiả  c�ần neị p và vật lý triị

liệu cuĩ ng có th�ả mang laị i hiệu quaả  t�ất. Trong một nhóm bệnh nh�n được đi�ầu triị  theo cách này, 68% đã trở laị i

mức độ hoaị t động như trước. Ngược laị i, ph�ĩu thuật thường được chiả  điị nh khi khớp g�ấi li�n tuị c biị  trật

khớp, khi có v�ất thương hở hoặc t�ản thương maị ch máu, hoặc khi treả  em v�ĩn còn các vùng suị n tăng trưởng

chưa đóng kín.
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Khi c�ần ph�ĩu thuật, các d�y chằng biị  rách seĩ  được tái taị o đ�ả khớp g�ấi trở laị i traị ng thái �ản điị nh. Do nhi�ầu d�y

chằng biị  t�ản thương cùng lúc, ca ph�ĩu thuật thường phức taị p hơn so với việc chiả  sửa chữa một d�y chằng

duy nh�ất; nhi�ầu khi phaả i thực hiện thành nhi�ầu giai đoaị n, giữa các giai đoaị n đó khớp g�ấi v�ĩn được baả o vệ

bằng neị p. Chúng t�i seĩ  trao đ�ải cùng baị n v�ầ k�ấ hoaị ch đi�ầu triị , bao g�ầm loaị i m� nào seĩ  được dùng đ�ả taị o d�y

chằng mới và đi�ầu đó aả nh hưởng th�ấ nào đ�ấn quá trình h�ầi phuị c. Quy�ất điị nh này là k�ất quaả  cuả a sự thoả a thuận

chung, dựa tr�n ch�ấn thương, tình traị ng sức khoả e và mong mu�ấn cuả a baị n đ�ấi với khớp g�ấi.

Dù áp duị ng phương pháp đi�ầu triị  nào, việc phuị c h�ầi chức năng v�ĩn là y�ấu t�ấ then ch�ất. Sau ph�ĩu thuật, khớp

g�ấi thường được neị p thẳng trong thời gian đ�ầu r�ầi mới d�ần gập laị i. Theo một phác đ�ầ ph�ả bi�ấn, baị n seĩ  kh�ng

chiị u troị ng lực l�n ch�n trong 6 tu�ần; từ tu�ần thứ 2 đ�ấn tu�ần thứ 6 seĩ  gập khớp tới 70 độ, sau đó mới vận

động tự do. Việc chaị y bộ thường phaả i chờ ít nh�ất 3 tháng. H�ầu h�ất các ca tái taị o phức taị p c�ần khoaả ng 9–12

tháng đ�ả h�ầi phuị c hoàn toàn; tuy nhi�n, một s�ấ người v�ĩn có th�ả trở laị i làm việc nặng hoặc tham gia th�ả thao

sau 6 tháng. 

Những đi�ều có th�ả mong đợi

Ch�ấn thương đa d�y chằng ở đ�ầu g�ấi là một ch�ấn thương nghi�m troị ng; việc h�ầi phuị c c�ần nhi�ầu thời gian.

H�ầu h�ất những người traả i qua ph�ĩu thuật tái taị o laị i các d�y chằng biị  rách đ�ầu có được khớp g�ấi vững chắc và

đáng tin cậy. Nhi�ầu người hài lòng với k�ất quaả  và có th�ả trở laị i các hoaị t động thường ngày. Một s�ấ vận động

vi�n treả  thậm chí có th�ả quay trở laị i thi đ�ấu ở một mức độ nào đó, dù kh�ng phaả i ai cuĩ ng có th�ả đaị t laị i mức

độ như trước khi biị  ch�ấn thương.

Quá trình h�ầi phuị c thường kéo dài nhi�ầu tháng chứ kh�ng phaả i vài tu�ần. Khớp g�ấi c�ần thời gian đ�ả lành

thương, sau đó phaả i traả i qua nhi�ầu tháng vật lý triị  liệu đ�ả phuị c h�ầi sức maị nh và sự tự tin khi vận động. K�ất

quaả  h�ầi phuị c kh�ng chiả  phuị  thuộc vào chính khớp g�ấi; những ch�ấn thương khác do cùng một tai naị n g�y ra,

chẳng haị n ở đ�ầu, ngực hoặc buị ng, cuĩ ng có th�ả làm chậm ti�ấn độ h�ầi phuị c và khi�ấn bệnh nh�n phaả i nằm viện

l�u hơn. Tu�ải tác cuĩ ng là y�ấu t�ấ quan troị ng: những người tr�n 30 tu�ải thường có chiả  s�ấ đánh giá chức năng

khớp g�ấi th�ấp hơn so với người treả  tu�ải trong những năm sau ph�ĩu thuật. Các y�ấu t�ấ sức khoả e khác như c�n

nặng cuĩ ng có th�ả aả nh hưởng đ�ấn nguy cơ bi�ấn chứng sau ph�ĩu thuật.

Ph�ĩu thuật này có mức độ ruả i ro cao hơn so với các ca ph�ĩu thuật sửa chữa một d�y chằng đơn leả  th�ng

thường. Trong 30 ngày đ�ầu sau m�ả, khaả  năng xaả y ra bi�ấn chứng – dù nheị  hay nghi�m troị ng – cuĩ ng cao hơn so

với ca ph�ĩu thuật tái taị o d�y chằng chéo trước bằng phương pháp nội soi th�ng thường. Các v�ấn đ�ầ thường

ít xaả y ra trong lúc ph�ĩu thuật, nhưng laị i có khaả  năng xu�ất hiện trong những ngày và tu�ần đ�ầu sau m�ả. Đội nguĩ

ph�ĩu thuật seĩ  theo dõi sát sao và xử lý kiị p thời n�ấu các bi�ấn chứng này xu�ất hiện.

N�ấu kh�ng được đi�ầu triị , khớp g�ấi kh�ng �ản điị nh có xu hướng ti�ấp tuị c biị  khuyị u, g�y áp lực l�n các đệm suị n

và b�ầ mặt khớp theo thời gian. Việc ph�ĩu thuật sớm thường giúp phuị c h�ầi chức năng t�ất hơn so với việc chờ

đợi hoặc đ�ả khớp g�ấi như vậy. Những khớp g�ấi kh�ng được đi�ầu triị  cuĩ ng có xu hướng có k�ất quaả  dài haị n

kém hơn so với các khớp đã được ph�ĩu thuật tái taị o.
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Hãy đặt ra những muị c ti�u thực t�ấ. H�ầu h�ất moị i người đ�ầu có được khớp g�ấi �ản điị nh, đuả  vững chắc đ�ả sinh

hoaị t hàng ngày, đi làm và tham gia nhi�ầu hoaị t động khác. Một s�ấ người có th�ả trở laị i thi đ�ấu ở mức độ cao,

nhưng đi�ầu này kh�ng đaả m baả o với t�ất caả  moị i người. Bác siĩ  ph�ĩu thuật seĩ  trao đ�ải với baị n v�ầ mức độ phuị c

h�ầi thực t�ấ cuả a khớp g�ấi sau đi�ầu triị , dựa tr�n mức độ ch�ấn thương, tu�ải tác và tình traị ng sức khoả e cuả a baị n. 

Khi nào c�ền gặp bác siĩ

Ch�ấn thương này là tình traị ng kh�ản c�ấp ngay khi xaả y ra. Hãy đ�ấn phòng c�ấp cứu n�ấu đ�ầu g�ấi cuả a baị n biị  đ�ảy

lệch khoả i viị  trí bình thường do ngã, tai naị n hoặc va chaị m maị nh; hoặc n�ấu đ�ầu g�ấi có veả  bi�ấn daị ng nghi�m

troị ng. Đi�ầu tương tự cuĩ ng áp duị ng n�ấu ch�n baị n caả m th�ấy laị nh, tái nhợt hoặc t� cứng; n�ấu kh�ng sờ th�ấy

maị ch ở mắt cá ch�n; hoặc n�ấu baị n kh�ng th�ả nh�ấc ph�ần trước bàn ch�n l�n được. Những d�ấu hiệu này có th�ả

cho th�ấy động maị ch hoặc d�y th�ần kinh phía sau đ�ầu g�ấi biị  t�ản thương, và c�ần được ki�ảm tra ngay lập tức.

Baị n n�n nhờ bác siĩ  chuy�n khoa thăm khám n�ấu sau vài tu�ần đ�ầu, đ�ầu g�ấi v�ĩn còn loả ng leả o hoặc ti�ấp tuị c biị

khuyị u; n�ấu kh�ng th�ả du�ĩi thẳng hoàn toàn; hoặc n�ấu tình traị ng sưng đau kh�ng thuy�n giaả m dù đã nghiả

ngơi và đeo neị p. Những ch�ấn thương nghi�m troị ng ở các vùng khác do cùng một tai naị n có th�ả aả nh hưởng

đ�ấn cách thức và thời đi�ảm đi�ầu triị  đ�ầu g�ấi; vì vậy hãy th�ng báo cho bác siĩ  v�ầ b�ất kyầ  ch�ấn thương nào ở đ�ầu,

ngực hoặc buị ng.
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