
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�

M�ất vững xương bánh chè (m�ất vững khớp chè – đùi) thường bi�ểu hiện dưới hai daạ ng: đau hoặc caể m giác

như xương bánh chè không nằm đúng viạ  trí. Thông thường là caể  hai. Triệu chứng chuể  y�ấu khi xương bánh

chè li�n tuạ c biạ  trật là caể m giác đ�ầu gôấi đột ngột m�ất vững khi�ấn baạ n ngã. Xương bánh chè cuũ ng có th�ể biạ  k�ạ t ở

tư th�ấ gập, và đợt này có th�ể g�y đau.

Cơn đau thường xu�ất hiện ở phía trước đ�ầu gôấi, quanh hoặc phía sau xương bánh chè. Cơn đau thường tăng

l�n khi gập đ�ầu gôấi, ngôầi xôểm, đi c�ầu thang hoặc đứng dậy từ gh�ấ. Sau khi biạ  trật khớp, đ�ầu gôấi thường sưng

l�n; mức độ sưng có th�ể nh�ạ  hoặc r�ất rõ rệt. Đ�ầu gôấi sưng nhi�ầu sau khi trật khớp có th�ể là d�ấu hiệu cho th�ấy

một maể nh suạ n hoặc xương đã bong ra trong khớp. Giữa các đợt trật khớp, đ�ầu gôấi có th�ể hoàn toàn bình

thường; đ�y là một trong những đi�ầu g�y khó hi�ểu v�ầ tình traạ ng này.

Cuộc sôấng hàng ngày cuũ ng biạ  aể nh hưởng th�o những cách cuạ  th�ể: việc đi xuôấng c�ầu thang trở n�n nguy hi�ểm

khi baạ n không th�ể tin tưởng rằng đ�ầu gôấi s�ũ  giữ vững. Việc ngôầi x�m phim hoặc đi x� đường dài với đ�ầu gôấi

gập cuũ ng g�y đau đớn. Việc đứng dậy từ những chi�ấc gh�ấ th�ấp hoặc từ tư th�ấ ngôầi xuôấng sàn đòi hoể i phaể i l�n

k�ấ hoaạ ch kyũ  lưỡng. Hoaạ t động th�ể thao là thứ biạ  aể nh hưởng rõ rệt nh�ất: baạ n có th�ể phaể i từ boể  moạ i môn th�ể

thao đòi hoể i thay đôểi hướng di chuy�ển nhanh chóng, vì đúng lúc đó xương bánh chè d�ũ biạ  trật.

Có một vài đi�ầu c�ần lưu ý v�ầ caể m giác này. Xương bánh chè h�ầu như luôn trật ra phía ngoài đ�ầu gôấi; tuy nhi�n

nhi�ầu người laạ i caể m th�ấy nó trật v�ầ phía trong. Đi�ầu này xaể y ra vì ph�ần xương b�n dưới nhô rõ l�n khi xương

bánh chè di chuy�ển, khi�ấn nó trông và caể m giác như đang trật th�o hướng ngược laạ i. Tình traạ ng này cuũ ng

thường aể nh hưởng đ�ấn caể  hai đ�ầu gôấi: khoaể ng 37,8% người mắc bệnh có triệu chứng ở caể  hai b�n. Nữ giới biạ

aể nh hưởng nhi�ầu hơn nam giới; trong khoaể ng 15–20% các trường hợp, đặc biệt là tr�ể  �m, l�ần trật khớp đ�ầu

ti�n có th�ể d�ũn đ�ấn tình traạ ng trật hoặc trượt nh�ạ  nhi�ầu l�ần, khi xương bánh chè chiể  taạ m thời rời khoể i viạ  trí

bình thường rôầi trở laạ i sau một lực tác động r�ất nhoể . 

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

M�ất vững xương bánh chè (khớp
chè – đùi)
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Đi�ều gì đ�ng thực sự x�ả y r�

Xương bánh chè cuể a baạ n nằm trong một rãnh ở đ�ầu dưới cuể a xương đùi. Hãy hình dung rãnh này như một

đường ray nông, còn xương bánh chè giôấng như đoàn tàu phaể i luôn di chuy�ển tr�n đó khi baạ n gập hoặc duôũi

thẳng ch�n. Ở h�ầu h�ất các khớp gôấi, đường ray này đuể  s�u đ�ể giữ xương bánh chè trong suôất moạ i chuy�ển

động. Tuy nhi�n, ở những khớp gôấi không ôển điạ nh, đường ray có th�ể quá nông, hoặc xương bánh chè nằm

quá cao, khi�ấn nó trượt ra khoể i rãnh trước khi kiạ p khớp vào rãnh đúng cách; thường là v�ầ phía ngoài khớp

gôấi.

Xương bánh chè cuũ ng được giữ đúng viạ  trí nhờ một daể i mô nằm ở phía trong khớp gôấi, goạ i là d�y chằng chè –

đùi trong (MPFL). D�y chằng này hoaạ t động như một sợi d�y căng, giúp giữ xương bánh chè trong 30 độ đ�ầu

ti�n cuể a chuy�ển động gập ch�n – đúng lúc mà rãnh xương chưa phát huy h�ất tác duạ ng. Khi xương bánh chè biạ

trật khớp, d�y chằng này biạ  rách hoặc giãn ra. Một khi đã giãn, nó không còn khaể  năng kéo xương bánh chè

trở laạ i viạ  trí như trước nữa; đó là lý do taạ i sao l�ần trật khớp đ�ầu ti�n có th�ể d�ũn đ�ấn nhi�ầu l�ần trật khớp ti�ấp

th�o.

Nhi�ầu y�ấu tôấ khác cuũ ng góp ph�ần g�y ra v�ấn đ�ầ này. Toàn bộ c�ấu trúc ch�n có th�ể biạ  lệch, khi�ấn các cơ đùi có

xu hướng kéo xương bánh chè ra ngoài. Các cơ đùi cuũ ng có th�ể m�ất c�n đôấi: các cơ phía ngoài hoaạ t động

maạ nh hơn các cơ phía trong. Ngoài ra, một sôấ người có mức độ loể ng l�ể o khớp tự nhi�n cao hơn những người

khác.

Môũi l�ần trật khớp đ�ầu đ�ể laạ i hậu quaể . Caể  xương bánh chè l�ũn rãnh mà nó trượt qua đ�ầu được phuể  bởi suạ n –

lớp b�ầ mặt miạ n giúp khớp vận động trơn tru. Khi xương bánh chè trượt ra khoể i rãnh, các b�ầ mặt này coạ  xát

vào nhau, làm b�ầm dập xương và đôi khi làm bong một maể nh suạ n rơi vào trong khớp. Những l�ần trật khớp

lặp đi lặp laạ i s�ũ  làm mòn suạ n; vì vậy tình traạ ng m�ất ôển điạ nh kéo dài có th�ể d�ũn đ�ấn vi�m khớp do thoái hóa ở

vùng khớp gôấi th�o thời gian. 

Những biện pháp chúng tôi có th�ả áp duạ ng

Các phương pháp ch�ển đoán hình aể nh có th�ể cho bi�ất liệu xương bánh chè có nằm quá cao hay không, rãnh

xương có nông hay không, và liệu có mô suạ n hoặc xương nào biạ  tôển thương do trật khớp hay không. Vì môũi

trường hợp đ�ầu gôấi không ôển điạ nh đ�ầu có nguy�n nh�n ri�ng, chúng tôi s�ũ  đi�ầu chiể nh phương pháp đi�ầu triạ

cho phù hợp với từng bệnh nh�n thay vì áp duạ ng một quy trình côấ điạ nh.

Bước đ�ầu ti�n thường là các biện pháp đi�ầu triạ  không c�ần ph�ũu thuật. Ban đ�ầu, đó là nghiể  ngơi, chườm đá,

băng ép và n�ng cao ch�n, đôầng thời n�ng đỡ đ�ầu gôấi cho thoaể i mái. Sau đó, vật lý triạ  liệu s�ũ  tập trung vào

việc tăng cường sức maạ nh cho ch�n, cuũ ng như khắc phuạ c tình traạ ng y�ấu ở vùng hông và cơ vùng th�n (cor�) –

những y�ấu tôấ aể nh hưởng đ�ấn sự vận động cuể a xương bánh chè. N�ấu c�ấu trúc giaể i ph�ũu đ�ầu gôấi cuể a baạ n bình

thường và k�ất quaể  chuạ p hình cho th�ấy không có maể nh suạ n hay xương loể ng l�ể o nào, chúng tôi thường khuy�ấn
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nghiạ  đi�ầu triạ  không ph�ũu thuật. Thông thường, chúng tôi s�ũ  cho phương pháp này có cơ hội phát huy tác duạ ng

trước khi c�n nhắc ph�ũu thuật.

Ph�ũu thuật s�ũ  được x�m xét khi xương bánh chè v�ũn ti�ấp tuạ c biạ  trật khớp dù đã áp duạ ng đ�ầy đuể  các biện pháp

đi�ầu triạ  không ph�ũu thuật, khi cơn đau hoặc tình traạ ng m�ất ôển điạ nh v�ũn còn tôần taạ i, hoặc khi trật khớp khi�ấn

maể nh suạ n hoặc xương loể ng l�ể o rơi vào khớp. Ph�ũu thuật phôể bi�ấn nh�ất là tái taạ o d�y chằng nằm ở phía trong

đ�ầu gôấi – d�y chằng chè – đùi trong (MPFL) – bằng cách sử duạ ng một đoaạ n g�n từ chính cơ th�ể bệnh nh�n.

Các thuể  thuật khác có th�ể giúp làm s�u th�m rãnh xương, đi�ầu chiể nh viạ  trí xương chày, hoặc chiể nh laạ i viạ  trí cuể a

xương bánh chè, tùy thuộc vào nguy�n nh�n g�y ra tình traạ ng m�ất ôển điạ nh. Đôấi với tr�ể  �m v�ũn còn các vùng

suạ n tăng trưởng chưa đóng kín, chúng tôi áp duạ ng các kyũ  thuật không aể nh hưởng đ�ấn những vùng này. Việc

lựa choạ n phương pháp ph�ũu thuật nào phù hợp với baạ n phuạ  thuộc vào c�ấu trúc giaể i ph�ũu ri�ng cuể a baạ n; chúng

tôi s�ũ  cùng baạ n thaể o luận kyũ  lưỡng đ�ể đưa ra quy�ất điạ nh chung trước khi ti�ấn hành b�ất kyầ  ca môể nào. 

Những đi�ều có th�ả x�ả y r�

Đôấi với h�ầu h�ất moạ i người, việc trật khớp một l�ần không đôầng nghiũ a với việc s�ũ  biạ  trật khớp suôất đời. Ở

nhi�ầu khớp gôấi, xương bánh chè s�ũ  ôển điạ nh trở laạ i sau l�ần trật đ�ầu ti�n, đặc biệt n�ấu người bệnh thực hiện

các bài tập tăng cường sức maạ nh và tu�n thuể  đúng liệu trình vật lý triạ  liệu. Tuy nhi�n, n�ấu xương bánh chè

li�n tuạ c biạ  trượt ra ngoài, tình traạ ng này thường ti�ấp di�ũn cho đ�ấn khi có sự can thiệp nào đó. Khi nhi�ầu

nguy�n nh�n ti�ầm �ển chưa được giaể i quy�ất, tình traạ ng trật khớp có th�ể tái di�ũn nhi�ầu l�ần qua các năm. Khi

ph�ũu thuật giúp khắc phuạ c v�ấn đ�ầ, nguy cơ trật khớp tái phát giaể m xuôấng còn khoaể ng 5.1%.

Muạ c ti�u cuể a ph�ũu thuật là giúp xương bánh chè giữ nguy�n viạ  trí bình thường; đôấi với h�ầu h�ất bệnh nh�n,

đi�ầu này thực sự đaạ t được. Tyể  lệ tái phát tình traạ ng m�ất ôển điạ nh sau ca ph�ũu thuật đ�ầu ti�n là 6.5%. Việc tái

taạ o d�y chằng phía trong khớp gôấi thường mang laạ i hiệu quaể  l�u dài; tyể  lệ xương bánh chè biạ  trượt laạ i th�ấp

hơn so với các phương pháp ôển điạ nh khác, đôầng thời giúp caể i thiện chức năng khớp gôấi, mức độ vận động và

ch�ất lượng cuộc sôấng. Tuy nhi�n, ở thanh thi�ấu ni�n, khoaể ng 25% biạ  m�ất ôển điạ nh tái phát sau ca ph�ũu thuật ôển

điạ nh đ�ầu ti�n. B�ất kyầ  ca ph�ũu thuật nào nhằm đi�ầu triạ  tình traạ ng này cuũ ng có nguy cơ phaể i ph�ũu thuật laạ i sau

này; tyể  lệ phaể i môể laạ i v�ũn ở mức cao, và những người phaể i môể l�ần hai thường có k�ất quaể  đi�ầu triạ  kém hơn so

với những người chiể  môể một l�ần.

C�ần phaể i thẳng thắn v�ầ những haạ n ch�ấ có th�ể gặp. Các bi�ấn chứng xaể y ra ở khoaể ng 26.1% các ca tái taạ o d�y

chằng; chúng có th�ể bao gôầm cứng khớp, đau kéo dài, gãy xương bánh chè, hao mòn khớp hoặc tình traạ ng m�ất

ôển điạ nh tái di�ũn. Nhi�ầu bi�ấn chứng này xu�ất phát từ các y�ấu tôấ kyũ  thuật và được x�m là có th�ể phòng ngừa

được. Việc không can thiệp cuũ ng ti�ầm �ển ruể i ro ri�ng: môũi l�ần trật khớp đ�ầu khi�ấn các b�ầ mặt khớp coạ  xát vào

nhau; chiể  một l�ần trật thôi cuũ ng có th�ể g�y tôển thương suạ n, d�ũn đ�ấn tình traạ ng này ngày càng nặng hơn và có

th�ể g�y vi�m khớp thoái hóa gôấi v�ầ sau.

Tóm laạ i, tình hình thực t�ấ như sau: n�ấu được quaể n lý tôất, h�ầu h�ất các khớp gôấi s�ũ  ôển điạ nh và giữ được traạ ng

thái đó; người bệnh có th�ể tin tưởng vào khaể  năng vận động cuể a khớp gôấi trong sinh hoaạ t hàng ngày. Ngược
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laạ i, n�ấu quaể n lý kém hoặc không can thiệp gì, tình traạ ng m�ất ôển điạ nh thường kéo dài và các b�ầ mặt khớp s�ũ  biạ

tôển thương d�ần th�o thời gian. N�ấu c�ần ph�ũu thuật và ca môể di�ũn ra suôn s�ể , ti�n lượng là khaể  quan; còn n�ấu

gặp bi�ấn chứng hoặc phaể i môể laạ i, quá trình hôầi phuạ c s�ũ  kéo dài hơn và k�ất quaể  cuũ ng không được như mong

đợi. 

Khi nào n�n đi khám bác siĩ

Hãy đ�ấn gặp bác siũ  đa khoa sau b�ất kyầ  l�ần trật khớp đ�ầu ti�n nào, ngay caể  khi xương bánh chè tự trở laạ i viạ  trí

ban đ�ầu. Hãy y�u c�ầu được chuy�ển đ�ấn bác siũ  chuy�n khoa n�ấu đ�ầu gôấi li�n tuạ c biạ  khuyạ u, n�ấu xương bánh chè

trật ra nhi�ầu hơn một l�ần, hoặc n�ấu vùng đ�ầu gôấi biạ  sưng sau khi trật khớp v�ũn căng phôầng và chứa nhi�ầu

diạ ch – đi�ầu này có th�ể là d�ấu hiệu cuể a maể nh suạ n hoặc xương loể ng l�ể o trong khớp. Baạ n cuũ ng n�n y�u c�ầu được

khám n�ấu có tình traạ ng khớp loể ng l�ể o, n�ấu caể  hai đ�ầu gôấi đ�ầu biạ  aể nh hưởng, hoặc n�ấu đ�ầu gôấi biạ  k�ạ t ở tư th�ấ

gập. Tình traạ ng không ôển điạ nh này thường ti�ấp di�ũn cho đ�ấn khi được đi�ầu triạ ; môũi l�ần trật khớp laạ i g�y mài

mòn th�m b�ầ mặt khớp, vì vậy n�n can thiệp sớm thay vì chờ đợi tình traạ ng tự ôển điạ nh.
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