
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 th�ấy

B�ạ n có th�ể c�ể m th�ấy đ�u nhói ở phí� trước v�i hoặc doạ c theo xương đòn. Ch�ấn thương này thường x�ể y r� s�u

khi ngã xu�ấng v�i hoặc biạ  tác động trực ti�ấp. Tình tr�ạ ng này ph�ể bi�ấn ở n�m giới, đặc biệt là trong các m�n

th�ể th�o như bóng đá. B�ạ n có th�ể nhận th�ấy sưng và b�ầm tím tr�n xương. Vùng này seẽ  nh�ạ y c�ể m khi ch�ạ m vào.

Các ho�ạ t động đơn gi�ể n hàng ngày trở n�n khó khăn vì việc di chuy�ển cánh t�y kéo căng xương biạ  t�ển

thương. Với t�y r� s�u lưng đ�ể cài áo ngực hoặc nhét áo vào qu�ần có th�ể g�y đ�u. Nh�ấc các vật, k�ể c�ể  những

vật nheạ , có th�ể c�ể m th�ấy nặng n�ầ hoặc kh�ng �n toàn. B�ạ n có th�ể th�ấy khó giữ cánh t�y x� khoể i cơ th�ể. Bác siẽ

ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n seẽ  khuy�n b�ạ n giữ cánh t�y sát b�n h�ng đ�ể gi�ể m căng thẳng.

Cơn đ�u thường bùng phát vào b�n đ�m, khi�ấn b�ạ n khó tìm được tư th�ấ nguể  tho�ể i mái. Nằm nghi�ng v�ầ phí�

biạ  thương thường là kh�ng th�ể. Thức dậy với c�ể m giác cứng khớp là đi�ầu ph�ể bi�ấn, đặc biệt n�ấu b�ạ n di

chuy�ển trong lúc nguể . S�u khi vận động, cơn đ�u �m iể  có th�ể tăng l�n. Nghiể  ngơi thường giúp làm diạ u cơn đ�u,

nhưng b�ạ n ph�ể i tránh moạ i cử động g�y r� những cơn đ�u nhói dữ dội.

H�ầu h�ất các gãy xương đòn đ�ầu lành t�ất với đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật. Tuy nhi�n, b�ạ n c�ần theo dõi sát s�o đ�ể

đ�ể m b�ể o xương kh�ng biạ  lệch viạ  trí. Các bi�ấn chứng ph�ể bi�ấn nh�ất là gãy xương kh�ng li�ần (non-unions), nơi

xương kh�ng lành l�ạ i, và gãy xương li�ần lệch (m�lunions), nơi xương lành ở một viạ  trí hơi khác. Những đi�ầu

này có th�ể g�y đ�u kéo dài hoặc một kh�ấi u nhìn th�ấy được. N�ấu b�ạ n biạ  gãy xương đòn b�n trong (g�ần ngực

hơn), b�ể n th�n xương thường lành t�ất n�ấu b�ạ n vượt qu� được gi�i đo�ạ n ch�ấn thương b�n đ�ầu. Nhưng hãy
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lưu ý rằng một tyể  lệ c�o bệnh nh�n biạ  lo�ạ i gãy xương cuạ  th�ể này có th�ể đ�ấi mặt với các ruể i ro sức khoể e nghi�m

troạ ng trong vòng b� năm s�u ch�ấn thương.

Đ�ấi với các gãy xương b�n ngoài biạ  lệch (g�ần khớp v�i), đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật d�ẽn đ�ấn tyể  lệ gãy xương

kh�ng li�ần c�o hơn nhưng v�ẽn m�ng l�ạ i chức năng v�i tuyệt vời và nguy cơ th�ấp đ�ấi với các bi�ấn chứng khác.

Th�nh thi�ấu ni�n biạ  gãy xương hoàn toàn biạ  lệch thường th�ấy k�ất qu�ể  tuyệt vời s�u năm năm n�ấu được đi�ầu

triạ  kh�ng ph�ẽu thuật. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n seẽ  đi�ầu chiể nh việc chăm sóc dự� tr�n ki�ểu gãy xương cuạ  th�ể và

kyầ  voạ ng cuể � b�ạ n.

Những gì thực sự đ�ng x�ả y r�

Xương đòn cuể � b�ạ n n�ấi xương ức với xương b�ể  v�i. Nó đóng v�i trò như một th�nh ch�ấng giúp duy trì v�i

rộng và �ển điạ nh. H�ầu h�ất các trường hợp gãy xương x�ể y r� khi b�ạ n ngã trực ti�ấp xu�ấng v�i hoặc biạ  tác động

m�ạ nh vào vùng này. Những ch�ấn thương này ph�ể bi�ấn ở n�m giới và thường li�n qu�n đ�ấn t�i n�ạ n xe hơi, té

ngã hoặc ho�ạ t động th�ể th�o.

Khi xương biạ  gãy, sự căn chiể nh bình thường biạ  m�ất đi. Đi�ầu này có th�ể g�y đ�u và h�ạ n ch�ấ kh�ể  năng cử động

cánh t�y cuể � b�ạ n. Tin t�ất là cơ th�ể b�ạ n r�ất gioể i trong việc chữ� lành xương này. H�ầu h�ất các trường hợp gãy

xương, đặc biệt là ở ph�ần giữ�, đ�ầu lành t�ất mà kh�ng c�ần ph�ẽu thuật. Ng�y c�ể  khi b�ạ n choạ n kh�ng ph�ẽu

thuật, bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n v�ẽn seẽ  theo dõi b�ạ n chặt cheẽ . Đi�ầu này là do các m�ể nh xương có th�ể diạ ch

chuy�ển nheạ  trong những ngày ng�y s�u khi ch�ấn thương.

Đ�ấi với một s�ấ bệnh nh�n, ph�ẽu thuật là lự� choạ n t�ất hơn. Đi�ầu này thường đúng n�ấu v�ất gãy biạ  lệch hoàn

toàn hoặc n�ấu xương biạ  ngắn l�ạ i từ 2 cm trở l�n. Ph�ẽu thuật giúp c�ấ điạ nh xương t�ạ i ch�ẽ đ�ể nó lành đúng cách.

Đ�y là một thuể  thuật �n toàn và hiệu qu�ể  cho c�ể  người lớn và th�nh thi�ấu ni�n. Tr�n thực t�ấ, h�ầu h�ất các bi�ấn

chứng từ gãy xương đòn—dù được đi�ầu triạ  có ph�ẽu thuật h�y kh�ng—đ�ầu là các v�ấn đ�ầ li�n qu�n đ�ấn cách

xương lành, chẳng h�ạ n như kh�ng li�ần l�ạ i hoặc lành ở viạ  trí hơi s�i lệch.

Tyể  lệ bi�ấn chứng chung đ�ấi với chăm sóc ph�ẽu thuật trung bình là 8,1%. Đ�ấi với th�nh thi�ấu ni�n, đi�ầu triạ

kh�ng ph�ẽu thuật thường d�ẽn đ�ấn ít bi�ấn chứng hơn và mức độ hài lòng tương tự so với ph�ẽu thuật. Tuy

nhi�n, trong một s�ấ trường hợp choạ n loạ c khi v�ất gãy nghi�m troạ ng, ph�ẽu thuật có th�ể m�ng l�ạ i k�ất qu�ể  t�ất hơn.

Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n seẽ  xem xét hình d�ạ ng cuạ  th�ể cuể � v�ất gãy và muạ c ti�u cá nh�n cuể � b�ạ n đ�ể quy�ất điạ nh

hướng đi t�ất nh�ất. Muạ c ti�u lu�n là kh�i phuạ c chức năng và sự tho�ể i mái cho v�i cuể � b�ạ n một cách �n toàn.

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

H�ầu h�ất các gãy xương đòn là do ngã xu�ấng v�i hoặc biạ  tác động trực ti�ấp. Ph�ần lớn các trường hợp x�ể y r� ở

n�m giới và li�n qu�n đ�ấn ch�ấn thương gi�o th�ng, té ngã hoặc ch�ấn thương th�ể th�o. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể �

b�ạ n seẽ  khám kyẽ  lưỡng đ�ể tìm các ch�ấn thương khác ở vùng v�i, đặc biệt n�ấu ch�ấn thương li�n qu�n đ�ấn lực
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nén. H�ầu h�ất bệnh nh�n biạ  gãy xương đòn đ�ầu có k�ất qu�ể  xu�ất sắc khi được đi�ầu triạ  b�ể o t�ần. Đi�ầu này có nghiẽ �

là b�ạ n có th�ể mong đợi k�ất qu�ể  l�m sàng và chức năng t�ất, b�ất k�ể b�ạ n có choạ n ph�ẽu thuật h�y kh�ng.

B�ạ n có th�ể bắt đ�ầu với việc tự chăm sóc và vật lý triạ  liệu. Việc đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật b�n đ�ầu là hợp lý vì

bệnh nh�n có k�ất qu�ể  chức năng tương tự ng�y c�ể  khi ph�ẽu thuật biạ  trì hoãn. C�ần theo dõi chặt cheẽ  do nguy

cơ di lệch ti�ấn tri�ển trong gi�i đo�ạ n qu�nh thời đi�ểm ch�ấn thương. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n có th�ể khuy�ấn

nghiạ  trì hoãn đánh giá s�u 6 tu�ần đ�ấi với gãy th�n xương đòn di lệch. Thời đi�ểm này cho phép dự đoán chính

xác những bệnh nh�n có kh�ể  năng li�ần xương với đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật. Vật lý triạ  liệu nhằm kh�i phuạ c

t�ầm vận động và sức m�ạ nh khi xương lành. S�u khi gãy xương đòn đã lành, việc chuạ p hình �ể nh X-qu�ng th�m

kh�ng cung c�ấp th�ng tin đáng k�ể nào.

Đi�ầu triạ  nội kho� tập trung vào gi�ể m đ�u. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n có th�ể k� đơn thu�ấc gi�ể m đ�u hoặc thu�ấc

ch�ấng vi�m đ�ể giúp b�ạ n ki�ểm soát khó chiạ u trong quá trình lành xương. Đ�ấi với các trường hợp cuạ  th�ể như

kh�ng li�ần xương, ti�m tuể y xương là một phương pháp đi�ầu triạ  đ�ầy hứ� heạ n với tyể  lệ bi�ấn chứng th�ấp và

thành c�ng b�n đ�ầu. Tuy nhi�n, phim X-qu�ng đơn gi�ể n một mặt ti�u chu�ển cuể � xương đòn là kh�ng đuể  đ�ể

xác điạ nh một cách đáng tin cậy mức độ ngắn l�ạ i cuể � gãy xương đòn và nhu c�ầu ph�ẽu thuật giữ� các bác siẽ

chiể nh hình được đào t�ạ o chuy�n kho� v�ầ y hoạ c v�i/ch�ấn thương th�ể th�o. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n seẽ  sử duạ ng

phán đoán l�m sàng k�ất hợp với hình �ể nh hoạ c đ�ể hướng d�ẽn việc chăm sóc cho b�ạ n.

Ph�ẽu thuật được xem xét khi đi�ầu triạ  b�ể o t�ần đã đ�ạ t đ�ấn giới h�ạ n. Bằng chứng ch�ất lượng c�o cho th�ấy đi�ầu

triạ  ph�ẽu thuật các gãy xương đòn di lệch ở người trưởng thành d�ẽn đ�ấn tyể  lệ li�ần xương c�o hơn và k�ất qu�ể

báo cáo bởi bệnh nh�n sớm t�ất hơn so với đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật, mặc dù k�ất qu�ể  dài h�ạ n tương tự. Đi�ầu

triạ  ph�ẽu thuật các gãy th�n xương đòn di lệch ở người trưởng thành có li�n qu�n đ�ấn tyể  lệ li�ần xương c�o

hơn và k�ất qu�ể  báo cáo bởi bệnh nh�n sớm t�ất hơn so với đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật. Một nhóm bệnh nh�n

choạ n loạ c với các gãy xương hoàn toàn di lệch, ngắn l�ạ i 2 cm trở l�n, hoặc các chiể  điạ nh cuạ  th�ể được hưởng lợi

từ c�ấ điạ nh ph�ẽu thuật, đi�ầu đã được chứng minh là d�ẽn đ�ấn k�ất qu�ể  c�ể i thiện so với các biện pháp kh�ng

ph�ẽu thuật. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n seẽ  th�ể o luận xem lự� choạ n này có phù hợp với b�ạ n h�y kh�ng dự� tr�n

đặc đi�ểm gãy xương và kyầ  voạ ng cuể � b�ạ n.

Những đi�ều c�ền bi�ất

Ti�n lượng cuể � b�ạ n phuạ  thuộc ph�ần lớn vào độ tu�ểi và viạ  trí cuể � v�ất gãy. Đ�ấi với h�ầu h�ất người lớn biạ  gãy ở

giữ� xương đòn, ph�ẽu thuật giúp xương li�ần nh�nh hơn và chức năng v�i sớm t�ất hơn so với đi�ầu triạ  kh�ng

ph�ẽu thuật. Tuy nhi�n, k�ất qu�ể  dài h�ạ n tương tự nh�u b�ất k�ể b�ạ n có choạ n ph�ẽu thuật h�y kh�ng. N�ấu b�ạ n là

thi�ấu ni�n, đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật thường được ưu ti�n. Phương pháp này có tyể  lệ bi�ấn chứng th�ấp hơn và

v�ẽn m�ng l�ạ i chức năng dài h�ạ n xu�ất sắc, ng�y c�ể  khi xương li�ần ở viạ  trí hơi lệch.

Quá trình li�ần xương c�ần có thời gi�n. Với ph�ẽu thuật, xương thường li�ần nh�nh hơn so với kh�ng ph�ẽu

thuật. Trong một s�ấ trường hợp đòi hoể i vận động m�ạ nh, chẳng h�ạ n như vận động vi�n chuy�n nghiệp,

xương có th�ể li�ần s�u kho�ể ng 8,8 tu�ần. Kh�ng ph�ẽu thuật, bác siẽ  ph�ẽu thuật có th�ể chờ đợi sáu tu�ần đ�ể xem
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xương có tự li�ần h�y kh�ng trước khi đư� r� các quy�ất điạ nh ti�ấp theo. H�ầu h�ất các trường hợp gãy xương là

do té ngã hoặc v� đập trực ti�ấp. Các v�ấn đ�ầ ph�ể bi�ấn nh�ất là gãy kh�ng li�ần (xương kh�ng li�ần) hoặc gãy li�ần

lệch (xương li�ần ở viạ  trí kh�ng thẳng hàng). Những v�ấn đ�ầ này có th�ể x�ể y r� với c�ể  h�i phương pháp đi�ầu triạ .

Bi�ấn chứng tương đ�ấi hi�ấm gặp. Tyể  lệ bi�ấn chứng trung bình đ�ấi với đi�ầu triạ  ph�ẽu thuật là 8,1%. Đ�ấi với

th�nh thi�ấu ni�n, đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật thậm chí còn ít bi�ấn chứng hơn. N�ấu b�ạ n biạ  gãy xương đòn trong

(medi�l cl�vicle), ti�n lượng cuể � b�ạ n thường t�ất s�u khi vượt qu� gi�i đo�ạ n ch�ấn thương b�n đ�ầu, mặc dù c�ần

lưu ý rằng một tyể  lệ lớn bệnh nh�n biạ  lo�ạ i gãy xương cuạ  th�ể này có th�ể ph�ể i đ�ấi mặt với các nguy cơ sức khoể e

nghi�m troạ ng trong vòng b� năm. Đ�ấi với h�ầu h�ất các trường hợp gãy xương đòn khác, nguy cơ đ�u v�i dài

h�ạ n hoặc hội chứng đ�u dưới moể m qu�ạ  (sub�cromi�l p�in syndrome - đ�u dưới xương b�ể  v�i) kh�ng tăng l�n

do chính ch�ấn thương đó.

N�ấu b�ạ n choạ n đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẽu thuật, việc theo dõi sát là r�ất qu�n troạ ng. Có nguy cơ các m�ể nh xương có

th�ể tách x� nh�u hơn trong những tu�ần đ�ầu. N�ấu b�ạ n kh�ng ph�ẽu thuật, b�n v�i cuể � b�ạ n có th�ể có nhi�ầu triệu

chứng hơn b�n ki� từ 10 đ�ấn 30 năm s�u ch�ấn thương. N�ấu b�ạ n có ph�ẽu thuật, b�ạ n có th�ể gặp ph�ể i nhi�ầu bi�ấn

chứng ngắn h�ạ n hơn một chút, nhưng b�ạ n seẽ  có kh�ể  năng phuạ c h�ầi chức năng sớm hơn. Một khi v�ất gãy đã

li�ần hoàn toàn, việc chuạ p X-qu�ng th�m thường kh�ng cung c�ấp th�ng tin mới. Bác siẽ  ph�ẽu thuật cuể � b�ạ n seẽ

đi�ầu chiể nh k�ấ ho�ạ ch đi�ầu triạ  dự� tr�n ki�ểu gãy xương cuạ  th�ể và muạ c ti�u cá nh�n cuể � b�ạ n.

Khi nào c�ền gặp bác siĩ

Hãy gặp bác siẽ  đ� kho� n�ấu b�ạ n có tình tr�ạ ng đ�u d�i dẳng kh�ng c�ể i thiện khi nghiể  ngơi. Hãy y�u c�ầu được

bác siẽ  chuy�n kho� khám l�ạ i n�ấu b�ạ n nhận th�ấy tình tr�ạ ng y�ấu hoặc m�ất �ển điạ nh ở khớp v�i. Hãy tìm ki�ấm sự

chăm sóc y t�ấ n�ấu khớp v�i cuể � b�ạ n biạ  khó� hoặc đột ngột m�ất sức chiạ u lực. Hãy li�n hệ với bác siẽ  ph�ẽu thuật

n�ấu các triệu chứng �ể nh hưởng đ�ấn gi�ấc nguể  hoặc c�ng việc cuể � b�ạ n. Hãy tìm ki�ấm sự trợ giúp n�ấu tình tr�ạ ng

cuể � b�ạ n x�ấu đi đột ngột. H�ầu h�ất các trường hợp gãy xương là do té ngã vào v�i hoặc biạ  tác động trực ti�ấp.

Ph�ần lớn các trường hợp x�ể y r� ở n�m giới và có li�n qu�n đ�ấn ch�ấn thương do phương tiện gi�o th�ng, té

ngã hoặc ch�ấn thương th�ể th�o. C�ần theo dõi chặt cheẽ  các trường hợp gãy xương đòn được đi�ầu triạ  kh�ng

ph�ẽu thuật đ�ể đ�ể m b�ể o quá trình lành xương di�ẽn r� đúng cách.

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 
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