
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�

H�ầu h�ết m�ọ i người đ�ầu nhớ rõ kh��ả nh khắc đó. Thường thì nó x�ả y r� tr�ng lúc đ�ng thực hiện động tác n�ng

t�ọ  nặng; ng�y khi th�nh t�ọ  được h�ọ  xu�ếng ngực, b�ọ n s�ẽ  c�ả m th�ếy có ti�ếng “p�p” h�ặc c�ả m giác như có thứ gì

đó biọ  rách ở phí� trước v�i, kèm th�� cơn đ�u dữ dội. Tr�ng vòng một h�ặc h�i ngày s�u, v�ết b�ầm xu�ết hiện

d�ọ c th�� mặt trước cánh t�y và l�n r� khắp vùng ngực; vùng này cuẽ ng biọ  sưng l�n.

Khi tình tr�ọ ng sưng gi�ả m d�ần, b�ọ n có th�ả nhận th�ếy hình d�ọ ng vùng ngực mình đã th�y đ�ải. N�ếp g�ếp săn chắc

bình thường ở phí� trước nách có th�ả biọ  phẳng r� h�ặc bi�ến m�ết; cơ bắp ở vùng này cuẽ ng có th�ả biọ  vón cuọ c l�ọ i

g�ần xương ức, tr�ng và c�ả m giác khác hẳn s� với b�n còn l�ọ i. Các động tác đòi h�ả i lực đ�ảy trở n�n y�ếu đi: việc

đóng cánh cử� nặng, đứng dậy kh�ả i gh�ế, h�ặc đư� t�y qu� ngực đ�ả �m người khác đ�ầu kh�ng còn sức m�ọ nh

như trước. Một ph�ần cuả � tình tr�ọ ng y�ếu lực b�n đ�ầu là d� cơn đ�u g�y r�; tuy nhi�n sự suy gi�ả m thực sự v�ầ

sức m�ọ nh đ�ảy thường v�ẽn t�ần t�ọ i.

Đi�ều gì đ�ng thực sự x�ả y r�

Cơ ngực lớn là cơ có hình qu�ọ t, nằm ở vùng ngực. Cơ này giúp vận động cánh t�y th�� b� cách chính: đ�ẩy các

vật r� x� kh�ả i người, ôm cánh t�y và� th�n mình và xoay cánh t�y và� tr�ng. Cơ này d�ần thu h�ọ p thành một

g�n chắc kh�ả �, gắn và� xương cánh t�y (xương cánh t�y – hum�rus), g�ần vùng v�i.

Rách cơ là tình tr�ọ ng cơ và g�n biọ  đứt; thường x�ả y r� ng�y t�ọ i ch�ẽ g�n gắn và� xương h�ặc g�ần đó. Nguy�n

nh�n ph�ả bi�ến là d� căng giãn đột ngột và m�ọ nh m�ẽ  tr�ng lúc cơ đ�ng c� cứng (đi�ầu này thường x�ả y r� ở cu�ếi

động tác n�ng t�ọ  tr�n gh�ế dài khi h�ọ  t�ọ  xu�ếng). Tình tr�ọ ng này ph�ả bi�ến hơn ở n�m giới, đặc biệt là những
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người thường tập t�ọ ; việc sử d�ụ ng steroid đôồng hóa c�ũ ng là y�ế� tôế ng�y cơ được công nhận vì nó có th�ả

làm y�ếu g�n.

Mức độ rách cuẽ ng khác nh�u. Rách hoàn toàn khi�ến g�n tách hẳn kh�ả i xương; đi�ầu này g�y r� sự th�y đ�ải rõ

rệt v�ầ hình d�ọ ng ngực và làm m�ết sức m�ọ nh cơ nhi�ầu nh�ết. Rách một ph�ồn, h�ặc rách x�ả y r� tr�ng th�n cơ

chứ kh�ng ph�ả i ở vùng g�n, thì v�ẽn giữ l�ọ i ph�ần lớn ch�ẽ gắn và� xương. L��ọ i rách nà� b�ọ n gặp ph�ả i có �ả nh

hưởng r�ết lớn đ�ến phương pháp đi�ầu triọ  thích hợp.

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

T�ọ i phòng khám cuả � chúng t�i, Bác siẽ  Ki�r�n Hirp�r� là người chuả  trì việc đánh giá ch�ến thương này; quy

trình bắt đ�ầu bằng việc h�ả i bệnh kyẽ  lưỡng và khám l�m sàng đ�ả xác nhận ch�ản đ�án. Đ�ếi với trường hợp

rách h�àn t�àn ở người năng động, ph�ẽu thuật kh�u n�ếi thường được khuy�ến nghiọ  sớm th�y vì thử đi�ầu triọ

kh�ng ph�ẽu thuật trước; tr�ng khi đó, các trường hợp rách một ph�ần thường được đi�ầu triọ  mà kh�ng c�ần

ph�ẽu thuật.

Bước đ�ầu ti�n là xác điọ nh chính xác bộ phận nà� biọ  rách và ở đ�u. Việc này được thực hiện bằng cách khám

v�i và xác nhận k�ết qu�ả  th�ng qu� ch�ụ p MRI, nhờ đó có th�ả bi�ết rõ rách là một ph�ần h�y t�àn bộ, đ�ầng thời

xác điọ nh được là g�n biọ  tách kh�ả i xương h�y chiả  rách b�n tr�ng cơ.

Đ�ếi với những người năng động mà g�n biọ  rách h�àn t�àn, ph�ẽu thuật n�ếi l�ọ i g�n và� xương thường được

khuy�ến nghiọ . C� ph�ẽu thuật này giúp phuọ c h�ầi sức m�ọ nh khi đ�ảy và kh�i phuọ c l�ọ i hình d�ọ ng bình thường cuả �

vùng ngực; các bằng chứng l�m sàng ch� th�ếy g�n s�u khi được ph�ẽu thuật thường h�ầi phuọ c sức m�ọ nh t�ết

hơn s� với trường hợp đ�ả tự lành. Y�ếu t�ế qu�n tr�ọ ng nh�ết ở đ�y là thời đi�ẩm: k�ết q�aẩ  tôết nh�ết đaụ t được khi

ph�ũ� th�ật sớm, lý tưởng là tr�ng vài tu�ần đ�ầu s�u ch�ến thương khi g�n v�ẽn còn kh�ả � m�ọ nh, chư� hình

thành s�ọ � h�y biọ  ké� lùi. Đ�y là lý d� chính khi�ến việc đi khám sớm là r�ết c�ần thi�ết th�y vì chờ x�m tình tr�ọ ng

có tự c�ả i thiện h�y kh�ng.

Các trường hợp rách một ph�ần, rách nằm tr�ng th�n cơ, h�ặc những người lớn tu�ải, có mức độ vận động

th�ếp thường được đi�ầu triọ  r�ết hiệu qu�ả  mà kh�ng c�ần ph�ẽu thuật: s�u một thời gi�n nghiả  ngơi, bệnh nh�n s�ẽ

thực hiện chương trình phuọ c h�ầi chức năng có ki�ảm s�át đ�ả tái lập kh�ả  năng vận động và sức m�ọ nh cơ.

Phương pháp này giúp phuọ c h�ầi chức năng sinh h��ọ t hàng ngày; tuy nhi�n, s� với c� ph�ẽu thuật n�ếi g�n biọ

rách h�àn t�àn thì sức m�ọ nh đ�ảy t�ếi đ� v�ẽn biọ  gi�ả m đi đ�i chút. Tr�ng trường hợp rách h�àn t�àn biọ  b�ả  sót ở

gi�i đ��ọ n đ�ầu, v�ẽn có th�ả ti�ến hành ph�ẽu thuật ở gi�i đ��ọ n muộn hơn; tuy nhi�n c� ph�ẽu thuật s�ẽ  phức t�ọ p

hơn và k�ết qu�ả  cuẽ ng kém �ản điọ nh hơn. Chính vì vậy việc đánh giá sớm là v� cùng qu�n tr�ọ ng.

Những đi�ều b�ạ n có th�ả mong đợi

N�ếu b�ọ n tr�ả i qu� ph�ẽu thuật, quá trình h�ầi phuọ c thường m�ết vài tháng chứ không phaẩ i vài t��ồn. B�n đ�ầu,

vùng được ph�ẽu thuật s�ẽ  được b�ả � vệ bằng cách sử duọ ng d�y đeo côẩ tay trong khoaẩ ng sá� t��ồn, đ�ầng thời
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chiả  ch� phép thực hiện các chuy�ản động nh�ọ  nhàng dưới sự hướng d�ẽn nhằm giúp g�n gắn chắc trở l�ọ i với

xương. S�u đó, việc tăng cường sức m�ọ nh mới được thực hiện từ từ; các bài tập nặng hơn s�ẽ  được h�ọ n ch�ế

một cách có chuả  đích. Các bài tập đ�ẩy và n�ng taụ  tr�n gh�ế thường biụ  c�ếm trong khoaẩ ng sá� đ�ến chín

tháng. H�ầu h�ết m�ọ i người có th�ả trở l�ọ i các h��ọ t động sinh h��ọ t thường ngày s�u kh��ả ng sáu tu�ần, và có th�ả

th�m gi� các m�n th�ả th�� h�ặc tập luyện nặng hơn s�u b�ến đ�ến sáu tháng; sức m�ọ nh cơ th�ả v�ẽn ti�ếp tuọ c c�ả i

thiện ch� đ�ến tận một năm s�u ph�ẽu thuật.

Việc ki�n nh�ẽn chờ đợi s�ẽ  m�ng l�ọ i k�ết qu�ả  t�ết: h�ầu h�ết những người được ph�ẽu thuật sớm đ�ầu l�ếy l�ọ i được

sức m�ọ nh đ�ảy m�ọ nh m�ẽ , hình dáng ngực trở l�ọ i bình thường và có th�ả ti�ếp tuọ c th�m gi� các h��ọ t động y�u

thích. Những người kh�ng ph�ẽu thuật cuẽ ng thường đ�ọ t được kh�ả  năng vận động �ản điọ nh tr�ng sinh h��ọ t

hàng ngày, dù sức m�ọ nh t�ếi đ� có th�ả gi�ả m đi một chút. Việc tu�n thuả  đúng chương trình phuọ c h�ầi chức năng

và kh�ng vội vàng thực hiện các bài tập n�ng t�ọ  nặng là y�ếu t�ế th�n ch�ết giúp b�ả � vệ k�ết qu�ả  đi�ầu triọ , dù b�ọ n

có ph�ẽu thuật h�y kh�ng.

Khi nào n�n đi khám bác siĩ

Có ti�ếng “p�p” h�ặc c�ả m giác như có thứ biọ  rách ở vùng ngực h�ặc phí� trước v�i khi n�ng vật nặng h�ặc

gắng sức m�ọ nh: c�ần đi khám ng�y, vì k�ết qu�ả  ph�ẽu thuật t�ết nh�ết đ�ọ t được khi ti�ến hành sử� chữ� sớm.

V�ết b�ồm tím lan x�ôếng cánh tay hoặc ngực, sưng phù rõ rệt, h�ặc sự thay đôẩi rõ rệt v�ồ hình daụ ng

ngực h�ặc n�ếp g�ếp phí� trước nách.

Tình traụ ng y�ế� cơ kéo dài khi đ�ảy h�ặc đư� t�y qu� phí� trước cơ th�ả s�u khi cơn đ�u b�n đ�ầu đã gi�ả m

bớt.

B�ết kyầ  ch�ến thương g�y rách nà� mà b�ọ n kh�ng chắc mức độ nghi�m tr�ọ ng: việc chuọ p hình sớm s�ẽ  giúp

ph�n biệt rách một ph�ần h�y rách h�àn t�àn; quy�ết điọ nh này c�ần được thực hiện kiọ p thời.

Phân tích chi ti�ết hơn

Ph�ần này đi s�u hơn s� với những gì b�ọ n c�ần bi�ết đ�ả đư� r� quy�ết điọ nh đi�ầu triọ . Ch�ến thương rách cơ ngực

lớn là một chuả  đ�ầ đáng đ�ả tìm hi�ảu th�m; đ�y là một tr�ng những trường hợp rõ ràng nh�ết tr�n tr�ng w�b này

ch� th�ếy phương pháp ph�ẽu thuật m�ng l�ọ i hiệu qu�ả  vượt trội s� với việc đi�ầu triọ  kh�ng ph�ẽu thuật. Ng�ài r�,

tyả  lệ bi�ến chứng cuẽ ng c�� đ�ến mức c�ần được n�u r� s�ng s�ng với những lợi ích đi�ầu triọ , chứ kh�ng ph�ả i chiả

được đ�ầ cập s�u đó.

• 

• 

• 

• 
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PHƯƠNG PHÁP PHẪU THUẬT PHỤC HỒI MANG LẠI KẾT QUẢ TỐT HƠN SO VỚI ĐIỀU TRỊ KHÔNG PHẪU
THUẬT

Tr�n 664 bệnh nh�n, việc ph�ụ c hôồi g�n cơ ngực lớn mang laụ i k�ết q�aẩ  vượt trội đáng k�ẩ so với đi�ồ� triụ

không ph�ũ� th�ật; các chiả  s�ế v�ầ chức năng vận động, sức m�ọ nh cơ khi vận động th�� t�ếc độ c�ế điọ nh và sức

m�ọ nh cơ tiẽ nh đ�ầu được c�ả i thiện một cách có ý nghiẽ � th�ếng k�; tyả  lệ bi�ến chứng là 14,21% [1].

C�ả  h�i nội dung tr�n c�ần được hi�ảu là một c�u h�àn chiả nh. Đ�y là phương pháp ph�ẽu thuật giúp phuọ c h�ầi sức

m�ọ nh cơ bắp một cách rõ rệt – đi�ầu mà phương pháp đi�ầu triọ  kh�ng ph�ẽu thuật kh�ng làm được; đ�ầng thời

cứ kh��ả ng 7 bệnh nh�n thì có 1 người gặp ph�ả i bi�ến chứng. Đ�ếi với h�ầu h�ết các ch�ến thương g�n ở vùng này,

ưu th�ế cuả � ph�ẽu thuật ít rõ rệt hơn và tyả  lệ bi�ến chứng cuẽ ng th�ếp hơn; ri�ng trường hợp này c�ả  h�i chiả  s�ế đ�ầu

c�� hơn mức trung bình.

Sự suy gi�ả m sức m�ọ nh cơ là đi�ầu qu�n tr�ọ ng vì v�i trò cuả � cơ ngực lớn. Cơ này chiọ u trách nhiệm thực hiện các

động tác khép cánh t�y ng�ng th�n và x��y tr�ng, cuẽ ng như các động tác đ�ảy. Khi g�n cơ này biọ  rách mà kh�ng

được phuọ c h�ầi, thường xu�ết hiện diọ  d�ọ ng rõ rệt và m�ết đi kh�ả  năng đ�ảy m�ọ nh; vì vậy ch�ến thương này chuả

y�ếu gặp ở những người thường xuy�n ph�ả i thực hiện các động tác n�ng, đ�ảy.

VỊ TRÍ CỦA VẾT RÁCH QUYẾT ĐỊNH PHƯƠNG PHÁP ĐIỀU TRỊ

Kh�ng ph�ả i t�ết c�ả  các trường hợp đứt cơ ngực đ�ầu gi�ếng nh�u. Ph�n l��ọ i hiện đ�ọ i hiện n�y dự� tr�n thời

đi�ẩm ch�ến thương, viụ  trí ch�ến thương và th�ật ngữ ch��ẩn đ�ẩ mô taẩ  mức độ v�ết rách, nhằm ph�ả n ánh

đúng c�ếu trúc cơ-g�n và h�ẽ trợ việc lập k�ế h��ọ ch ph�ẽu thuật một cách hiệu qu�ả  [2].

Sự khác biệt qu�n tr�ọ ng nằm ở ch�ẽ: n�ếu v�ết rách x�ả y r� t�ọ i ch�ẽ g�n bám và� xương cánh t�y thì có th�ả kh�u

n�ếi l�ọ i d�ẽ dàng; ngược l�ọ i, n�ếu v�ết rách nằm ng�y tr�ng th�n cơ thì kh�ng có g�n nà� đ�ả c�ế điọ nh, n�n thường

chiả  c�ần đi�ầu triọ  nội kh��. Giữ� h�i trường hợp này là vùng ti�ếp giáp cơ-g�n – nhóm trường hợp khó xử lý

nh�ết.

Thời đi�ảm x�ả y r� ch�ến thương cuẽ ng r�ết qu�n tr�ọ ng: g�n biọ  đứt s�ẽ  c� rút và hình thành s�ọ �; vì vậy tr�ng các

trường hợp đứt cơ đã ké� dài, có th�ả c�ần ph�ả i ghép g�n th�y vì chiả  kh�u n�ếi trực ti�ếp.

TẠI SAO CHẨN ĐOÁN THƯỜNG BỊ BỎ SÓT Ở GIAI ĐOẠN SỚM

Ng�y s�u khi biọ  ch�ến thương, vùng ngực và cánh t�y tr�n xu�ết hiện nhi�ầu v�ết b�ầm tím và sưng n�ầ, làm ch�

khu�ết những th�y đ�ải v�ầ hình d�ọ ng vùng cơ. Các d�ếu hiệu đặc trưng như m�ết n�ếp g�ếp nách phí� trước, sự m�ết

c�n đ�ếi cuả � cơ khi thực hiện động tác ép ch�ếng l�ọ i lực c�ả n, và vùng lõm có th�ả sờ th�ếy s�ẽ  trở n�n rõ ràng hơn

khi sưng n�ầ gi�ả m đi; lúc này ch�ến thương có th�ả đã biọ  ch�ản đ�án nh�ầm là căng cơ th�ng thường.

Vì việc ph�ẽu thuật sử� chữ� s�ẽ  d�ẽ dàng hơn nhi�ầu n�ếu thực hiện ng�y từ đ�ầu, n�n n�ếu có ti�ếng “p�p” rõ ràng

khi thực hiện động tác ép m�ọ nh kèm th�� v�ết b�ầm tím, c�ần ti�ến hành chuọ p hình th�y vì chiả  th�� dõi qu�n sát

th�ng thường.
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