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

Khôi ph�ịc nhanh chóng. Tổng hợp từ 45 nghiên cứu đã công bố — tốc độ ph�ịc hồi của bạn có thể khác biệt.

NHIỆM VỤ NHẸ
làm việc tại bàn, lái xe, các công việc hàng ngày

HẦU HẾT CÁC HOẠT ĐỘNG
HÀNG NGÀY
công việc thủ công, thể thao, phòng gym

ĐỈNH ĐIỂM CỦA KẾT QUẢ CUỐI
CÙNG
đau và sức mạnh

2-6 weeks 3-6 months 12 months

H�ầu h�ết bệnh nh�n trở l�ạ i làm việc

trong vòng 6 tu�ần; việc lái xe có th�ể

bắt đ�ầu từ tu�ần thứ 6 (s�u b�ết k�ầ

ph�ẫu thuật v�i nào), s�u khi được

bác siẫ  cho phép t�ạ i cuộc tái khám.

Việc phuạ c h�ầi chức năng v�i chuể

qu�n thường m�ết g�ần 3 tháng

trung bình, trong khi việc qu�� trở
l�ạ i ho�ạ t động kh�ng h�ạ n ch�ế

thường m�ết tới 6 tháng.

Sự c�ể i thiện t�ếi đ� v�ầ đ�u đớn và chức

năng thường được qu�n sát th�ế� trong

năm đ�ầu ti�n s�u ph�ẫu thuật, với một

s�ế nghi�n cứu cho th�ế� sự c�ể i thiện ti�ếp

tuạ c l�n đ�ến 10 năm.

Lý do ph�ẫu thuật này được đ�ề xu�ất

Tr�ng nà� ph�ể n ánh cách Th�ạ c siẫ  Kier�n Hirp�r�, một bác siẫ  ph�ẫu thuật chi tr�n t�ạ i Bệnh viện Tư nh�n M�ter

Rockh�mpton, ti�ếp cận v�ến đ�ầ nà� trong phòng khám cuể � chúng t�i. Chúng t�i thường đ�ầ nghiạ  gi�ể i phóng

choể m v�i dưới (sub�cromi�l decompression), còn được goạ i là ph�ẫu thuật chèn ép v�i, khi b�ạ n có tình tr�ạ ng

chèn ép cơ hoạ c t�ạ i v�i và cơn đ�u kh�ng c�ể i thiện s�u khi đi�ầu triạ  kh�ng ph�ẫu thuật. B�ạ n đ�ến phòng khám cuể �

chúng t�i th�ng qu� giới thiệu cuể � bác siẫ  đ� kho� hoặc chu��n vi�n vật lý triạ  liệu. Đánh giá t�ạ i phòng khám

giúp xác điạ nh ch�ển đoán. Đ�ếi với các v�ến đ�ầ kéo dài, chúng t�i thử th�� đ�ểi ho�ạ t động, vật lý triạ  liệu, neạ p c�ế

điạ nh và ti�m thu�ếc trước. Chúng t�i xem xét ph�ẫu thuật khi những biện pháp nà� kh�ng m�ng l�ạ i sự c�ể i thiện

đuể  mức.

T H Ô N G  T I N  &  ĐỒN G  Ý

Gi�ả i phóng choả m v�i
Túi dưới mỏm cùng vai — lớp đệm chứa d� ịch nằm dưới mỏm cùng vai, trở nên viêm
trong hội chứng chèn ép khớp vai.
Kieran Hirpara 4.0
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Chúng t�i cung c�ếp thuể  thuật nà� n�ếu b�ạ n đã biạ  đ�u ít nh�ết 6 tháng, một bài ki�ểm tr� khám l�m sàng cuạ  th�ể

cho k�ết qu�ể  dương tính, và hình �ể nh chuạ p chi�ếu cho th�ế� tình tr�ạ ng chèn ép cơ hoạ c. Gi�ể i phóng choể m v�i dưới

nội soi là một phương pháp đi�ầu triạ  hợp lệ, giúp gi�ể m đ�u và c�ể i thiện ch�ết lượng cuộc s�ếng cho những bệnh

nh�n được choạ n đ�ể ph�ẫu thuật theo hướng d�ẫn qu�ếc gi� cuể � Đ�n M�ạ ch. Bác siẫ  ph�ẫu thuật cuể � chúng t�i sử

duạ ng phương pháp nội soi với h�i hoặc b� v�ết r�ạ ch nhoể  và một c�mer� nhoể  b�n trong khớp. Muạ c ti�u cuể � thuể

thuật là gi�ể m áp lực l�n các m� v�i cuể � b�ạ n.

Trước khi ph�ẫu thuật

B�ạ n c�ần nhiạ n ăn trong sáu giờ trước khi g�� m�. Vui lòng ngừng sử duạ ng các lo�ạ i thu�ếc làm loãng máu theo

hướng d�ẫn cuể � bác siẫ  ph�ẫu thuật. Hã� sắp x�ếp đ�ể có người đư� b�ạ n v�ầ nhà s�u thuể  thuật. M�ng theo d�nh

sách đ�ầ� đuể  các lo�ạ i thu�ếc hiện t�ạ i b�ạ n đ�ng dùng và mặc tr�ng phuạ c tho�ể i mái, rộng rãi. B�ạ n có th�ể c�ần thực

hiện các xét nghiệm trước ph�ẫu thuật như chuạ p X-qu�ng, chuạ p cộng hưởng từ (MRI) hoặc xét nghiệm máu

đ�ể xác nhận ch�ển đoán và đánh giá tình tr�ạ ng sức khoể e phù hợp cho ph�ẫu thuật. Một cuộc đánh giá trước g��

m� cuẫ ng có th�ể được ��u c�ầu đ�ể th�ể o luận v�ầ các lự� choạ n qu�ể n lý đ�u. Những bước nà� giúp đ�ể m b�ể o ph�ẫu

thuật cuể � b�ạ n di�ẫn r� �n toàn và hiệu qu�ể .

Vào ngày ph�ẫu thuật

B�ạ n seẫ  đ�ến bệnh viện đ�ể nhập viện. Đội nguẫ  cuể � chúng t�i seẫ  hướng d�ẫn b�ạ n qu� trình làm thuể  tuạ c nhận

bệnh. Ph�ẫu thuật nà� được thực hiện dưới g�� m� toàn th�n k�ết hợp với phong b�ế th�ần kinh vùng. B�ạ n seẫ

hoàn toàn nguể  trong su�ết quá trình ph�ẫu thuật, và kh�ếi phong b�ế — một muẫ i ti�m g�� t� các th�ần kinh chi ph�ếi

cánh t�� trước khi b�ạ n tiể nh dậ� — giúp gi�ể m đ�u trong 12 đ�ến 24 giờ đ�ầu s�u ph�ẫu thuật. Bác siẫ  g�� m� seẫ  gặp

b�ạ n trước khi ph�ẫu thuật và gi�ể i thích chi ti�ết v�ầ c�ể  h�i ph�ần cuể � phương pháp g�� m� nà�.

S�u đó, b�ạ n seẫ  được đư� vào phòng m�ể. Bác siẫ  ph�ẫu thuật cuể � chúng t�i thực hiện thuể  thuật nà� bằng

phương pháp nội soi. Đi�ầu nà� có nghiẫ � là chúng t�i t�ạ o r� h�i hoặc b� v�ết r�ạ ch nhoể . Chúng t�i đư� một

c�mer� si�u nhoể  và các duạ ng cuạ  chu��n biệt qu� những l�ẫ mở nhoể  nà� đ�ể đi�ầu triạ  khớp v�i. Thuể  thuật nà� là

x�m l�ến t�ếi thi�ểu. S�u khi ph�ẫu thuật hoàn t�ết, b�ạ n seẫ  tiể nh dậ� t�ạ i khu vực h�ầi sức. Các � tá cuể � chúng t�i seẫ

theo dõi mức độ tho�ể i mái và các d�ếu hiệu sinh t�ần cuể � b�ạ n trong khi thu�ếc g�� m� d�ần h�ết tác duạ ng. B�ạ n seẫ

được gặp gi� đình một khi tình tr�ạ ng cuể � b�ạ n �ển điạ nh và sẵn sàng xu�ết viện.

Thuả  thuật ph�ẫu thuật b�o g�ềm

Bác siẫ  ph�ẫu thuật cuể � b�ạ n thực hiện thuể  thuật nà� bằng phương pháp nội soi khớp, h�� còn goạ i là phương

pháp “m�ể khó�”. Phương pháp nà� b�o g�ầm việc t�ạ o h�i hoặc b� v�ết r�ạ ch nhoể , m�ẫi v�ết dài kho�ể ng 1 cm, tr�n
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vùng v�i. Qu� những l�ẫ mở nhoể  nà�, bác siẫ  ph�ẫu thuật cuể � b�ạ n seẫ  đư� vào một c�mer� nhoể  và các duạ ng cuạ

chu��n duạ ng. Đi�ầu nà� cho phép qu�n sát b�n trong khớp mà kh�ng c�ần ph�ể i t�ạ o một v�ết r�ạ ch lớn.

Muạ c ti�u chính là gi�ể m áp lực l�n các c�ếu trúc nằm dưới vòm xương cuể � v�i b�ạ n. Bác siẫ  ph�ẫu thuật cuể � b�ạ n c�ển

thận lo�ạ i boể  một lượng nhoể  xương và m� biạ  vi�m từ khu vực nà�. Bằng cách làm phẳng kh�ng gi�n nà�,

chúng t�i t�ạ o th�m nhi�ầu ch�ẫ cho các g�n cuể � b�ạ n di chu��ển tự do. Đi�ầu nà� giúp gi�ể m bớt tình tr�ạ ng chèn ép

hoặc keạ t g�� r� cơn đ�u cuể � b�ạ n.

S�u khi gi�ể i phóng chèn ép hoàn t�ết, bác siẫ  ph�ẫu thuật cuể � b�ạ n seẫ  kh�u kín các v�ết r�ạ ch nhoể . Các v�ết r�ạ ch

thường được kh�u bằng chiể  kh�u (sutures), ghim St�ples, hoặc keo � t�ế, s�u đó được băng bó đ�ể b�ể o vệ khu

vực nà�. Toàn bộ thuể  thuật được thực hiện khi b�ạ n đ�ng nguể  và kh�ng c�ể m th�ế� đ�u. Phương pháp nà� cho

phép đi�ầu triạ  chính xác tình tr�ạ ng chèn ép trong khi v�ẫn giữ cho các v�ết r�ạ ch ở mức t�ếi thi�ểu.

S�u ph�ẫu thuật

B�ạ n seẫ  tiể nh l�ạ i t�ạ i khu vực h�ầi sức với cánh t�� được đặt trong n�ạ ng và một băng g�ạ c che phuể  v�ết m�ể. H�ầu h�ết

bệnh nh�n nằm viện qu� đ�m s�u ph�ẫu thuật nà�, mặc dù một s�ế có th�ể v�ầ nhà cùng ngà�. Chúng t�i ki�ểm

soát cơn đ�u cuể � b�ạ n bằng các lo�ạ i thu�ếc ti�u chu�ển đ�ể giúp b�ạ n c�ể m th�ế� tho�ể i mái. Kh�ng lái xe trong ít nh�ết

sáu tu�ần s�u b�ết k�ầ  ph�ẫu thuật v�i nào, b�ết k�ể cánh t�� nào được ph�ẫu thuật. B�ạ n ph�ể i chờ cho đ�ến khi bác siẫ

ph�ẫu thuật cho phép, thường là t�ạ i cuộc heạ n ki�ểm tr� s�u sáu tu�ần. Xem Lái xe s�u ph�ẫu thuật chi tr�n. Ai đó

n�n ở l�ạ i với b�ạ n trong 24 giờ đ�ầu đ�ể h�ẫ trợ. Giữ băng g�ạ c kh� và s�ạ ch seẫ . B�ạ n có th�ể di chu��ển nheạ  nhàng các

ngón t�� và c�ể t�� đ�ể gi�ể m sưng. Tránh n�ng vật nặng hoặc đư� cánh t�� l�n c�o hơn v�i trong gi�i đo�ạ n đ�ầu

nà�.

Phuụ c h�ềi

B�ạ n seẫ  có h�i hoặc b� v�ết r�ạ ch nhoể  trong ph�ẫu thuật nội soi. Một c�mer� nhoể  giúp bác siẫ  ph�ẫu thuật nhìn th�ế�

b�n trong khớp v�i cuể � b�ạ n. B�ạ n có th�ể mong đợi một s�ế sưng và đ�u trong vài ngà� đ�ầu. Đi�ầu nà� là bình

thường. Nhóm đi�ầu triạ  seẫ  cung c�ếp thu�ếc đ�ể giúp b�ạ n c�ể m th�ế� tho�ể i mái. Nghiể  ngơi với cánh t�� được n�ng

đỡ giúp gi�ể m sưng.

B�ạ n seẫ  đeo n�ạ ng đ�ể b�ể o vệ khớp v�i trong quá trình lành v�ết thương. B�ạ n kh�ng được lái xe khi đ�ng đeo

n�ạ ng. Chính sách cuể � chúng t�i ��u c�ầu b�ạ n ph�ể i chờ ít nh�ết sáu tu�ần s�u b�ết k�ầ  ph�ẫu thuật v�i nào trước khi

lái xe, b�ết k�ể cánh t�� nào được đi�ầu triạ . B�ạ n có th�ể lái xe trở l�ạ i khi bác siẫ  ph�ẫu thuật cho phép, thường là t�ạ i

bu�ểi ki�ểm tr� sáu tu�ần. Xem hướng d�ẫn cuể � chúng t�i v�ầ Lái xe s�u ph�ẫu thuật chi tr�n đ�ể bi�ết th�m chi ti�ết.

Chu��n vi�n vật lý triạ  liệu cuể � b�ạ n seẫ  hướng d�ẫn quá trình phuạ c h�ầi chức năng. B�ạ n seẫ  bắt đ�ầu các chu��ển

động nheạ  nhàng sớm đ�ể ngăn ngừ� cứng khớp. Các bài tập nà� giúp kh�i phuạ c sức m�ạ nh và t�ầm vận động.

B�ạ n seẫ  d�ần d�ần qu�� trở l�ạ i các ho�ạ t động hàng ngà� khi cơn đ�u gi�ể m và kh�ể  năng vận động c�ể i thiện. Thời
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gi�n cuể � b�ạ n có th�ể khác; bác siẫ  ph�ẫu thuật và chu��n vi�n vật lý triạ  liệu seẫ  hướng d�ẫn b�ạ n dự� tr�n cách b�ạ n

h�ầi phuạ c.

Những bi�ấn chứng có th�ả x�ả y r�

H�ầu h�ết bệnh nh�n đ�ầu h�ầi phuạ c t�ết, nhưng đ�i khi có th�ể x�ể � r� các v�ến đ�ầ. Bác siẫ  ph�ẫu thuật và đội nguẫ  � t�ế

seẫ  theo dõi sát s�o b�ạ n đ�ể phát hiện sớm b�ết k�ầ  v�ến đ�ầ nào.

N�ếu b�ạ n được lo�ạ i boể  các lắng đoạ ng c�nxi cùng với quá trình gi�ể i phóng chèn ép, thời gi�n h�ầi phuạ c có th�ể kéo

dài hơn. B�ạ n có th�ể nhận th�ế� rằng cơn đ�u t�ần t�ạ i l�u hơn trước khi b�ạ n có th�ể qu�� l�ạ i các ho�ạ t động kh�ng

h�ạ n ch�ế. Đi�ầu nà� khác với các trường hợp chiể  được cắt boể  m�. Hã� ki�n nh�ẫn với ti�ến trình lành thương cuể �

b�ạ n và tu�n thuể  lời khu��n cuể � đội nguẫ  � t�ế v�ầ việc đi�ầu chiể nh nhiạ p độ qu�� l�ạ i các sinh ho�ạ t hàng ngà�.

N�ếu b�ạ n đ�ng được thực hiện ph�ẫu thuật vá chóp xo�� cùng với thuể  thuật nà�, hã� lưu ý rằng việc th�m gi�ể i

phóng chèn ép kh�ng ph�ể i lúc nào cuẫ ng c�ể i thiện k�ết qu�ể  dài h�ạ n. Trong một s�ế trường hợp, k�ết qu�ể  có th�ể

th�ếp hơn so với việc chiể  thực hiện vá chóp xo��. Bác siẫ  ph�ẫu thuật seẫ  th�ể o luận xem bước b�ể sung nà� có c�ần

thi�ết cho tình tr�ạ ng v�i cuạ  th�ể cuể � b�ạ n h�� kh�ng.

Có một ngu� cơ nhoể  hình thành cuạ c máu đ�ng trong tiẫ nh m�ạ ch dưới xương đòn. Đi�ầu nà� có th�ể d�ẫn đ�ến

thu��n tắc ph�ểi, tức là tình tr�ạ ng tắc ngheẫ n trong ph�ểi. B�ạ n có th�ể tr�ể i qu� tình tr�ạ ng khó thở đột ngột, đ�u

ngực hoặc ho r� máu. Đ�� là một trường hợp kh�ển c�ếp v�ầ � t�ế. N�ếu b�ạ n nhận th�ế� các triệu chứng nà�, hã� goạ i

diạ ch vuạ  c�ếp cứu hoặc đ�ến kho� c�ếp cứu g�ần nh�ết ng�� lập tức.

Việc gi�ể i phóng chèn ép trước đó có th�ể làm tăng ngu� cơ gã� xương do căng thẳng ở xương b�ể  v�i n�ếu b�ạ n

c�ần ph�ẫu thuật th�� khớp v�i ngược trong tương l�i. Đi�ầu nà� có nghiẫ � là xương cuể � b�ạ n có th�ể d�ẫ biạ  nứt hơn

dưới tác động cuể � căng thẳng. Bác siẫ  ph�ẫu thuật seẫ  xem xét ti�ần sử nà� n�ếu b�ạ n c�ần ph�ẫu thuật th�m trong

tương l�i.

B�ể ng bi�ến chứng tr�n tr�ng nà� liệt k� các t�ể  lệ đi�ển hình n�ếu b�ạ n mu�ến bi�ết chi ti�ết.

Khi nào c�ền goụ i cho chúng t�i

Goạ i cho chúng t�i n�ếu b�ạ n biạ  s�ết, v�ết m�ể ngà� càng đoể  hoặc có diạ ch ch�ể � r�, hoặc đ�u dữ dội đột ngột. Đ�ến

kho� c�ếp cứu n�ếu b�ạ n nhận th�ế� sưng bắp ch�n hoặc khó thở. Li�n hệ ng�� với chúng t�i n�ếu b�ạ n m�ết c�ể m

giác hoặc kh�ng th�ể cử động chi cuể � mình. Những triệu chứng nà� c�ần được đánh giá kh�ển c�ếp đ�ể đ�ể m b�ể o

quá trình h�ầi phuạ c cuể � b�ạ n di�ẫn r� đúng ti�ến độ.
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T�ỷ  lệ bi�ến chứng từ các tài liệu công bôế

Được tổng hợp từ 45 nghiên cứu đã được công bố. Đây là các tỷ lệ ở cấp độ dân số, không phải là nguy cơ cá nhân của bạn — bác sĩ
phẫu thuật của bạn sẽ thảo luận về những gì áp d�ịng cho bạn.

BIẾN CHỨNG TỶ LỆ ĐƯỢC
BÁO CÁO

GHI CHÚ

viêm bao khớp 10.0-14.5% Viêm bao khớp là một biến chứng phổ biến, đặc biệt ở những bệnh nhân
thực hiện sửa chữa chóp xoay cùng với cắt mỏm cùng vai.

cốt hóa d� ị v� ị 3.1% Cốt hóa d� ị v� ị là một biến chứng hiếm gặp nhưng đã được báo cáo.

cứng khớp 2.9-22% Cứng khớp sau phẫu thuật dao động từ 2,9% trong các trường hợp viêm gân
vôi hóa đến 22% trong các nghiên cứu cắt mỏm cùng vai bên ngoài.

rách lại 2.9-38.0% Tỷ lệ rách lại thay đổi đáng kể tùy thuộc vào nghiên cứu và việc có thực hiện
sửa chữa chóp xoay đi kèm hay không.

phẫu thuật sửa đổi 1.5-22.2% Tỷ lệ phẫu thuật sửa đổi dao động từ 1,5% đến hơn 20% tùy thuộc vào chỉ
đ� ịnh và thời gian theo dõi.

gãy xương mỏm
cùng do căng thẳng

0.9-2.2% Gãy xương mỏm cùng do căng thẳng là một nguy cơ, đặc biệt ở những bệnh
nhân đã từng được giải phóng dưới mỏm cùng và thực hiện thay khớp vai
toàn phần ngược.

huyết khối tắc
mạch

0.4% Các biến cố huyết khối tắc mạch là hiếm gặp nhưng đã được báo cáo sau nội
soi khớp vai.

nhiễm trùng 0.2-0.4% Tỷ lệ nhiễm trùng sâu thấp, thường vào khoảng 0,2% đến 0,4% trong các
nghiên cứu trên quần thể lớn.

tổn thương thần
kinh

0.1% Tổn thương thần kinh là hiếm gặp, với tỷ lệ khoảng 0,1% trong các quần thể
lớn.

t�ị máu 0.1% Sự hình thành t�ị máu là không phổ biến sau thủ thuật.

B I ẾN  C HỨN G  &  ĐỒN G  Ý
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BIẾN CHỨNG TỶ LỆ ĐƯỢC
BÁO CÁO

GHI CHÚ

biến chứng vết mổ 0.07-0.27% Biến chứng vết mổ là hiếm gặp, với tỷ lệ thay đổi tùy theo phương pháp
phẫu thuật.

tách cơ delta Rare Tách cơ delta là hiếm gặp với kỹ thuật nội soi; tỷ lệ l� ịch sử lên đến 37% liên
quan đến giải phóng mở.

liệt giả Rare Mất khả năng nâng chủ động sau giải phóng; có thể cho thấy rách chóp xoay
chưa được nhận biết.

T�i đã đoạ c th�ng tin nà� và có cơ hội đặt c�u hoể i cho bác siẫ  Hirp�r� v�ầ thuể  thuật, quá trình h�ầi phuạ c dự
ki�ến và các bi�ến chứng được liệt k� ở tr�n. 

BỆNH NHÂN — IN TÊN CHỮ KÝ NGÀY
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