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

Hướng d�ẫn này h�ẫ trợ quá trình phuụ c h�ồi cuủ a baụ n sau ph�ẫu thuật cắt d�y chằng g�y ngón tay cái bập bênh

cùng với Bác siẫ  Kieran Hirpara taụ i Bệnh viện Tư nh�n Mater Rockhampton. Hướng d�ẫn giaủ i thích những điêồu

baụ n có thêủ mong đợi, các biện pháp phòng ngừa c�ồn tu�n thuủ  và chương trình bài tập sau ph�ẫu thuật: hãy

mang theo trang này hoặc file PDF cuủ a nó đêến gặp nhà vật lý triụ  liệu hoặc chuyên gia triụ  liệu bàn tay cuủ a baụ n

đêủ đaủ m baủ o quá trình phuụ c h�ồi chức năng được ph�ếi hợp nhiụ p nhàng.

Nêếu baụ n có b�ết kyồ  lo ngaụ i nào vêồ vêết m�ủ sau ph�ẫu thuật, hãy liên hệ với phòng khám. Việc chuụ p aủ nh vêết m�ủ và

gửi qua email đêủ bác siẫ  xem xét thường r�ết hữu ích.

Những đi�ều c�ền bi�ết

Việc chăm sóc vêết thương được giaủ i thích riêng: xem trang chăm sóc vêết thương được liên kêết ở cu�ếi phác đ�ồ

này.

Các bài tập dưới đ�y r�ết quan troụ ng đêủ ngăn ngừa g�n biụ  dính khi vêết thương cuủ a baụ n lành laụ i. Đ�i khi các

khớp ở ngón tay có thêủ biụ  cứng sau thuủ  thuật này. Việc ngăn ngừa tình traụ ng cứng khớp sớm là r�ết quan troụ ng,

vì vậy baụ n được khuyêến khích thực hiện các động tác kéo giãn maụ nh và kéo dài cho ngón tay (sử duụ ng tay kia),

đặc biệt là đêủ du�ẫi thẳng. Hình thức kéo giãn thuụ  động này an toàn và seẫ  kh�ng aủ nh hưởng đêến ph�ẫu thuật:

d�y chằng vòng (pulley) đã được giaủ i phóng, vì vậy kh�ng có gì bên trong mà động tác kéo giãn có thêủ làm xáo

trộn.

Sau khi vêết thương đã lành, hãy chườm nóng cho tay trong 15 phút trước khi thực hiện các bài tập này. Sau

khi hoàn thành các bài tập, việc chườm đá có thêủ hữu ích đêủ ngăn ngừa viêm.

R E H A B I L I T A T I O N  P R O T O C O L

Gi�ả i phóng ngón t�y
kích
Ngón tay cò: một sự sưng lên của gân gấp b� ị k�ịt dưới dây chằng ở gốc ngón tay.
Kieran Hirpara 4.0
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Đ�i khi bàn tay hoặc vêết thương có thêủ trở nên nhaụ y caủ m. Đ�y là điêồu bình thường và có thêủ được ngăn ngừa

hoặc giaủ m thiêủu bằng cách bắt đ�ồu quá trình giaủ m nhaụ y caủ m hàng ngày: nheụ  nhàng v�ẫ hoặc xoa lên vêết thương

(khi băng gaụ c v�ẫn còn), bắt đ�ồu ngay sau ph�ẫu thuật. Loaụ i “phaủ n h�ồi caủ m giác” này cho phép da bình thường

hóa khaủ  năng tiêếp xúc với chaụ m và kêết c�ếu.

Trong 48 giờ đ�ồu, hãy c�ế gắng giaủ m sưng: giữ bàn tay ở tư thêế n�ng cao, sử duụ ng đá laụ nh, áp duụ ng ép nén nêếu

chuyên viên vật lý triụ  liệu đã cung c�ếp, và nheụ  nhàng “bơm” các ngón tay (mở và đóng) đêủ di chuyêủn diụ ch sưng

đi.

Bắt đ�ồu sử duụ ng tay cho các c�ng việc nheụ  (mặc qu�ồn áo, ăn u�ếng và tương tự) ngay khi cơn đau cho phép, và

tăng d�ồn mức độ. Đừng làm quá sức: nêếu cơn đau hoặc tình traụ ng sưng tăng rõ rệt sau một hoaụ t động, hãy

giaủ m bớt cho đêến khi bàn tay �ủn điụ nh, sau đó tăng d�ồn trở laụ i.

Một khi vêết thương đã lành hoàn toàn, hãy bắt đ�ồu mát-xa seụ o: thực hiện các vòng tròn maụ nh lên đường raụ ch.

Trang chăm sóc vêết thương có thêm th�ng tin vêồ quaủ n lý seụ o.

Những gì bằng chứng cho th�ếy v�ề quá trình h�ềi phuụ c

Ph�ẫu thuật mở giaủ i phóng d�y chằng A1 là một thuủ  thuật đã được thiêết lập vững chắc, với h�ồ sơ thành c�ng

maụ nh meẫ  trong các tài liệu nghiên cứu đã c�ng b�ế. Hiện tượng bắt và khóa khớp được ph�ẫu thuật khắc phuụ c:

một khi d�y chằng được cắt, g�n seẫ  trượt tự do trở laụ i và hiện tượng keụ t ngón thường kh�ng tái phát. Trong

một loaụ t g�ồn 1.600 ca giaủ i phóng mở, ít hơn 1% bệnh nh�n c�ồn ph�ẫu thuật l�ồn hai đêủ điêồu triụ  hiện tượng keụ t

ngón dai dẳng hoặc tái phát, và kh�ng có trường hợp t�ủn thương th�ồn kinh hay nhiêẫm trùng s�u [4]. Một

nghiên cứu so sánh với thời gian theo dõi hơn ba năm cuẫ ng kh�ng tìm th�ếy sự tái phát sau ph�ẫu thuật mở [5].

Caủ m giác đau nhức ở lòng bàn tay giaủ m đáng kêủ trong khoaủ ng một đêến hai tu�ồn đ�ồu. Trong một nghiên cứu so

sánh, thời gian trung bình đêủ giaủ m đau đáng kêủ sau ph�ẫu thuật mở là khoaủ ng một tu�ồn [5]. Một s�ế caủ m giác

đau khi �ến maụ nh, sưng nheụ  hoặc cứng ngón tay có thêủ kéo dài trong vài tu�ồn sau đó. Điêồu này là bình thường

và phaủ n ánh quá trình seụ o đang trưởng thành, m�ết khoaủ ng ba tháng [3]; chương trình giaủ m nhaụ y caủ m, mát-xa

seụ o và bài tập trong phác đ�ồ này được thiêết kêế đêủ quaủ n lý chính xác tình traụ ng này. Trong loaụ t ca bệnh lớn nêu

trên, khoaủ ng một trên hai mươi ngón tay có v�ến đêồ được ghi nhận sau ph�ẫu thuật, ph�ủ biêến nh�ết là cứng taụ m

thời hoặc đau vùng seụ o, những v�ến đêồ này seẫ  giaủ m d�ồn với điêồu triụ ; khaủ  năng phuụ c h�ồi t�ồm vận động có xu

hướng chậm hơn ở những người mắc bệnh tiêủu đường, do đó chương trình tập luyện càng quan troụ ng hơn

đ�ếi với nhóm này [4].

Các phác đ�ồ triụ  liệu tay được c�ng b�ế bắt đ�ồu các bài tập vận động ngón tay chuủ  động và biụ  động, cùng các

bài tập trượt g�n trong những ngày đ�ồu tiên sau ph�ẫu thuật, thêm các biện pháp quaủ n lý seụ o và giaủ m nhaụ y caủ m

một khi vêết thương đã lành, và tái đưa vào các bài tập tăng cường lực c�ồm nắm theo mức độ sau đó [2][3],

cùng một cách tiêếp cận từng giai đoaụ n như chương trình trên trang này. Việc bắt đ�ồu các bài tập sớm là yêếu t�ế

giúp g�n trượt tự do và các khớp duy trì độ linh hoaụ t trong khi vêết thương đang lành.
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Việc trở laụ i làm việc phuụ  thuộc vào yêu c�ồu c�ng việc đ�ếi với bàn tay. Trong một nghiên cứu so sánh, một nửa

s�ế bệnh nh�n đã trở laụ i làm việc trong khoaủ ng hai tu�ồn sau ph�ẫu thuật mở [5]; những người làm các c�ng việc

nheụ  hoặc văn phòng thường có thêủ trở laụ i sớm hơn, trong khi những c�ng việc nặng nhoụ c phaủ i chờ đêến khi

các haụ n chêế vêồ n�ng và c�ồm nắm nêu dưới đ�y được dỡ boủ .

Một thử nghiệm có đ�ếi chứng ng�ẫu nhiên đã so sánh ba tháng triụ  liệu có giám sát sau ph�ẫu thuật mở với

chương trình tập taụ i nhà tự hướng d�ẫn: chức năng t�ủng thêủ, t�ồm vận động và mức độ đau tương tự nhau

giữa các nhóm sau sáu tháng, lực c�ồm nắm phuụ c h�ồi t�ết hơn với triụ  liệu có giám sát, và những bệnh nh�n rõ

ràng được hưởng lợi từ triụ  liệu chính thức là những người có hiện tượng keụ t ngón kéo dài hơn mười hai

tháng trước ph�ẫu thuật và những người làm việc nhà hoặc c�ng việc nheụ  [1]. Vêồ mặt thực tiêẫn, một chương

trình taụ i nhà được thực hiện t�ết (các bài tập trên trang này) giúp đa s�ế bệnh nh�n vượt qua giai đoaụ n h�ồi

phuụ c, trong khi triụ  liệu tay chính thức mang laụ i giá triụ  gia tăng khi ngón tay biụ  cứng trong thời gian dài trước

ph�ẫu thuật hoặc tiêến triêủn chậm.

Các biện pháp phòng ngừ� và h�ụ n ch�ế

Việc sử duụ ng tay ở mức độ chức năng nheụ  được khuyêến khích cho các hoaụ t động sinh hoaụ t hàng ngày như

chăm sóc baủ n th�n, ăn u�ếng, mặc qu�ồn áo, viêết và đánh máy. Các giới haụ n c�ồn lưu ý:

Tránh n�ng vật, nắm chặt và chiụ u taủ i troụ ng trong t�ếi đa 4 tu�ồn sau ph�ẫu thuật.

Việc lái xe biụ  haụ n chêế trong tu�ồn đ�ồu tiên; có thêủ quay trở laụ i khi cơn đau cho phép, baụ n có thêủ nắm chặt

bàn tay hoàn toàn và có thêủ kiêủm soát phương tiện một cách an toàn.

Dành cho nhà vật lý tr�ị  l�ệu cuủ a baị n:

Quaủ n lý đ��ều tr�ị

Chương trình bài tập taụ i nhà theo các theủ  hướng d�ẫn bên dưới: căng du�ẫi c�ủ tay (gập/mở); khóa khớp DIP

(khớp liên đ�ết xa) và PIP (khớp liên đ�ết g�ồn); các bài trượt g�n (Dãy A và Dãy B)

Các bài căng du�ẫi thuụ  động kéo dài và maụ nh vào ngón tay, đặc biệt là ở tư thêế du�ẫi, đêủ phòng ngừa cứng

khớp sớm

Chườm nóng cho bàn tay 15 phút trước khi tập sau khi vêết thương đã lành; chườm đá sau khi tập đêủ

phòng ngừa viêm

Giaủ m nhaụ y caủ m hàng ngày (chaụ m nheụ  / xoa nheụ  lên vêết thương, băng gaụ c v�ẫn còn taụ i ch�ẫ) bắt đ�ồu ngay sau

ph�ẫu thuật

Quaủ n lý sưng nêồ trong 48 giờ đ�ồu: kê cao, chườm đá, băng ép khi c�ồn thiêết, và các bài tập co du�ẫi ngón tay

nheụ  nhàng

Tăng d�ồn mức độ sử duụ ng chức năng nheụ  cho sinh hoaụ t hàng ngày khi cơn đau cho phép, theo dõi các đợt

đau/sưng nêồ tăng lên sau khi vận động
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Xoa seụ o (v�ẫ tròn maụ nh lên đường raụ ch) sau khi vêết thương đã lành hoàn toàn

B�ện pháp phòng ngừa

Chiủ  sử duụ ng ở mức độ chức năng nheụ  cho các hoaụ t động sinh hoaụ t hàng ngày (chăm sóc baủ n th�n, ăn

u�ếng, mặc qu�ồn áo, viêết, đánh máy)

Kh�ng n�ng vật, nắm chặt hoặc chiụ u taủ i troụ ng trong t�ếi đa 4 tu�ồn sau ph�ẫu thuật

Việc lái xe biụ  haụ n chêế trong tu�ồn đ�ồu tiên; có thêủ quay trở laụ i khi cơn đau cho phép, nắm chặt bàn tay hoàn

toàn được thực hiện và bệnh nh�n có thêủ kiêủm soát phương tiện một cách an toàn

Các m�ốc dự k��ốn (dựa trên tiêu chí, hướng d�ẫn bởi các phác đ�ồ đã c�ng b�ế [1][2][3])

Cơn đau giaủ m xu�ếng mức dêẫ chiụ u với thu�ếc giaủ m đau đơn giaủ n trong vòng 1–2 tu�ồn [5]

Vêết thương đã lành, bắt đ�ồu xoa seụ o và giaủ m nhaụ y caủ m liên tuụ c, vào khoaủ ng 2–3 tu�ồn [2][3]

Khớp ngón tay có thêủ gập và du�ẫi chuủ  động hoàn toàn (nắm chặt hoàn toàn và du�ẫi composite hoàn toàn)

vào khoaủ ng 3 tu�ồn, được duy trì và phuụ c h�ồi th�ng qua chương trình khóa khớp và trượt g�n [2]

Bắt đ�ồu tăng d�ồn sức maụ nh cuủ a lực nắm và lực keụ p (ví duụ : dùng đ�ết sét triụ  liệu) sau khi hêết haụ n chêế n�ng

vật/nắm chặt ở tu�ồn thứ 4, tiêến tới sử duụ ng chức năng hoàn toàn

C�n nhắc chuyêủn lên liệu pháp tay có giám sát nêếu tình traụ ng keụ t g�n (triggering) t�ồn taụ i hơn 12 tháng

trước ph�ẫu thuật, nêếu vai trò cuủ a bệnh nh�n đòi hoủ i sử duụ ng tay nheụ /tinh têế kéo dài, hoặc nêếu phaụ m vi

vận động hoặc phuụ c h�ồi lực nắm chậm chaụ p [1]

Đ�y là các bài tập từ tài liệu hướng d�ẫn cuủ a baụ n, bắt đ�ồu sau ph�ẫu thuật và tiêếp tuụ c taụ i nhà theo sự hướng d�ẫn

cuủ a nhà vật lý triụ  liệu hoặc chuyên gia triụ  liệu tay.

Bài tập cuả � b�ụ n

S�u gi�o thức cuả � b�ụ n

Giao thức này được viêết cùng với Sarah Farrell, BOccThy (Cử nh�n Vật lý triụ  liệu nghêồ nghiệp), Chuyên triụ

liệu tay được chứng nhận, và bao g�ồm hướng d�ẫn quaủ n lý sau ph�ẫu thuật cập nhật (tháng 4 năm 2025) từ

Ruby Doolan, Chuyên triụ  liệu tay được chứng nhận, Extend Rehabilitation. Giao thức này đi kèm với các lời

khuyên phuụ c h�ồi chung cuủ a phòng khám: xem quaủ n lý đau sau ph�ẫu thuật, chăm sóc vêết thương và cơ baủ n triụ

liệu tay. Vêồ ca ph�ẫu thuật, xem ph�ẫu thuật cắt d�y chằng ngón tay cái.

Khung phuụ c h�ồi và các cột m�ếc cuẫ ng được th�ng tin bởi các giao thức phuụ c h�ồi sau ph�ẫu thuật cắt d�y chằng

ngón tay cái đã được c�ng b�ế, bao g�ồm caủ  cuủ a Trung t�m Tay Đaụ i hoụ c Virginia và Twin Cities Orthopedics, và

bởi các nghiên cứu kêết quaủ  đã được c�ng b�ế vêồ ph�ẫu thuật cắt d�y chằng ngón tay cái mở, bao g�ồm một thử
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nghiệm ng�ẫu nhiên có kiêủm soát vêồ phuụ c h�ồi sau ph�ẫu thuật (Saito et al., Journal of Clinical Medicine, 2023) và

một loaụ t lớn các biêến c�ế b�ết lợi (Bruijnzeel et al., Journal of Hand Surgery, 2012).
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