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

Những triệu chứng b�ạ n đ�ng gặp ph�ả i

Hội chứng giao đi�ểm gây ra đau và sưng ở mặt sau cẳng tay, phía gâần ngón tay cái, cách c�ể tay một chút

(khoaể ng bằng chi�ầu rộng cuể a một bàn tay tính từ ch�ỗ l�ầi ra ở mặt sau c�ể tay). Đây kh�ng phaể i là cơn đau ở

khớp c�ể tay, mà là ở vùng cao hơn, nơi các cơ ở cẳng tay giao nhau.

Cơn đau thường trở n�n dữ dội hơn khi baạ n gập c�ể tay ra sau hoặc cử động ngón tay cái; nó thường xuâất

hiện sau khi thực hiện các hoaạ t động lặp đi lặp laạ i: chèo thuy�ần, tập taạ , chơi các m�n th�ể thao dùng vợt, làm

vườn, hoặc làm việc nhi�ầu với bàn phím và phaể i vận động c�ể tay li�n tuạ c. Nhi�ầu người nhận thâấy vùng biạ  đau

có hiện tượng sưng; một s�ấ người caể m nhận được hoặc thậm chí nghe thâấy ti�ấng k�u kheỗ , như ti�ấng coạ  xát,

phát ra khi cử động c�ể tay – gi�ấng như ti�ấng da ướt coạ  vào nhau. Hiện tượng này đ�i khi được goạ i là ti�ấng “da

ướt coạ  xát”. 

Chuyện gì đ�ng x�ả y r� thực sự

Ở mặt sau cẳng tay, có hai nhóm cơ chéo qua nhau taạ o thành hình chữ X. Một nhóm chaạ y tới ngón tay cái;

nhóm còn laạ i chaạ y xu�ấng đ�ể đi�ầu khi�ển c�ể tay. Taạ i đi�ểm giao nhau này, cách c�ể tay vài centimet, các gân trượt

qua laạ i b�n trong những bao gân trơn nhẵn cuể a chúng.

Khi baạ n thực hiện nhi�ầu động tác vận động c�ể tay lặp đi lặp laạ i, đi�ểm giao nhau này biạ  kích ứng và vi�m. Lớp

lót b�n trong bao gân sưng l�n, ma sát tăng cao, khi�ấn các m� trở n�n nhaạ y caể m và sưng phù, gây ra đau đớn,

sưng và ti�ấng k�u luạ c cuạ c. Đây là v�ấn đ�ề do sử d�ụ ng q�á mức, kh�ng phaể i châấn thương do một tai naạ n đơn
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gân duỗi cổ tay, cách cổ tay vài centimet, gây đau và sưng.
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leể ; tình traạ ng này cuỗ ng kh�ng gi�ấng với hội chứng de Quervain – một r�ấi loaạ n gân ở phía ngón tay cái, nằm

thâấp hơn ngay taạ i vùng c�ể tay. Hội chứng Intersection xaể y ra ở viạ  trí cao hơn.

Tin vui là các m� biạ  kích ứng seỗ  h�ầi phuạ c t�ất khi ngừng các động tác gây ma sát, và ở hâầu h�ất moạ i người, tình

traạ ng này kh�ng gây ra t�ển thương lâu dài.

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

Bác siỗ  Kieran Hirpara là người điạ nh hướng phương pháp đi�ầu triạ  tình traạ ng này taạ i phòng khám cuể a chúng t�i.

Chúng t�i bắt đâầu bằng các biện pháp đi�ầu triạ  kh�ng phâỗu thuật; chiể  cân nhắc phâỗu thuật n�ấu các triệu chứng

vâỗn ti�ấp di�ỗn dù đã áp duạ ng những biện pháp đó.

Hâầu h�ất moạ i người đ�ầu h�ầi phuạ c mà không c�ền ph�ẫ� th�ật. Các biện pháp chính bao g�ầm:

Tránh các ho�ụ t động g�y kích thích: Đây là bước quan troạ ng nhâất. Việc giaể m bớt các hoaạ t động như

chèo thuy�ần, nâng vật nặng hoặc các c�ng việc đòi hoể i vận động lặp đi lặp laạ i trong vài tuâần seỗ  giúp giaể m

vi�m.

Đeo neụ p côổ t�y đ�ể giữ c�ể tay ở tư th�ấ hơi ngửa ra sau. Biện pháp này giúp các gân kh�ng biạ  căng thẳng;

người bệnh thường phaể i đeo neạ p trong vài tuâần.

Th�ôấc kháng vi�m d�ụ ng vi�n hoặc gel (thuộc nhóm NSAID) đ�ể giaể m đau và sưng.

Chườm đá l�n vùng biạ  đau sau khi vận động.

N�ấu các triệu chứng vâỗn kh�ng thuy�n giaể m sau những biện pháp tr�n, việc ti�m corticosteroid vào khoang

gân (thường được hướng dâỗn bằng si�u âm đ�ể đaể m baể o độ chính xác) thường giúp giaể m vi�m hiệu quaể . Đ�ấi

với một s�ấ ít người mà triệu chứng vâỗn tái phát dù đã áp duạ ng moạ i biện pháp, phâỗu thuật nhoể  nhằm giaể i

phóng và làm saạ ch bao gân biạ  kích thích seỗ  mang laạ i k�ất quaể  râất t�ất. Tuy nhi�n, ca phâỗu thuật này hi�ấm khi câần

thi�ất.

Những đi�ều có th�ả x�ả y r�

Hâầu h�ất moạ i người seỗ  h�ầi phuạ c trong vòng vài tuâần đ�ấn vài tháng sau khi nghiể  ngơi và đeo neạ p. Ti�n lượng râất

t�ất: đây là tình traạ ng thực sự có th�ể khoể i hoàn toàn, và thường kh�ng đ�ể laạ i bâất kyầ  tình traạ ng y�ấu hay cứng

khớp nào sau khi đã �ển điạ nh.

Nguy�n nhân chính khi�ấn bệnh tái phát là việc quay trở laạ i các hoaạ t động nặng hoặc lặp đi lặp laạ i quá sớm.

Việc dâần dâần n�ấi laạ i các hoaạ t động này, và n�ấu câần thì đi�ầu chiể nh kyỗ  thuật hoặc trang thi�ất biạ  sử duạ ng (ví duạ

như cách câầm mái chèo ở người chèo thuy�ần, hoặc cách câầm taạ  ở phòng tập), seỗ  giúp ngăn ngừa tái phát v�ầ lâu

dài.
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Khi nào n�n đi khám bác siĩ

Đau và sưng ở mặt sau cẳng tay mà kh�ng thuy�n giaể m sau vài tuâần nghiể  ngơi và đeo neạ p.

Có ti�ấng k�u luạ c cuạ c hoặc ti�ấng rít ở vùng đó; hoặc cơn đau tái phát m�ỗi khi baạ n trở laạ i tập luyện hoặc làm

c�ng việc thường ngày.

Các triệu chứng li�n tuạ c tái phát dù đã nghiể  ngơi; câần được đánh giá, vì việc ti�m thu�ấc dưới hướng dâỗn

si�u âm có th�ể mang laạ i hiệu quaể .

Bâất kyầ  dâấu hiệu nào như sôất, d� đoổ  và nóng, hoặc sưng n�ề ngày càng nặng: hãy đi khám bác siỗ  ngay lập

tức, vì đó có th�ể là dâấu hiệu cuể a tình traạ ng nghi�m troạ ng hơn so với chứng quá taể i th�ng thường.

Phân tích chi ti�ết hơn

Phâần này đi sâu hơn mức câần thi�ất đ�ể baạ n có th�ể tự đưa ra quy�ất điạ nh đi�ầu triạ . Hội chứng giao thoa đáng đ�ể

đoạ c th�m chuể  y�ấu vì những bệnh mà nó d�ỗ biạ  nhâầm lâỗn với; hội chứng này nằm cách vi�m màng bao gân de

Quervain vài centimet, cách đi�ầu triạ  cuỗ ng khác nhau, và các bằng chứng phân biệt hai bệnh này thực sự râất ít.

VỊ TRÍ TỔN THƯƠNG VÀ LÝ DO ĐÓ LÀ CƠ SỞ ĐỂ CHẨN ĐOÁN

Hai cơ có chức năng vận động ngón tay cái chaạ y ngang qua hai gân du�ỗi c�ể tay, cách c�ể tay khoaể ng 4–8

centimet, ở mặt sau cẳng tay. Sự ma sát taạ i đi�ểm giao nhau này gây ra đau, sưng, và đ�i khi có ti�ấng k�u hoặc

caể m giác “laạ o xaạ o” khi c�ể tay cử động.

Viạ  trí đau chính là y�ấu t�ấ quy�ất điạ nh châển đoán. Hội chứng De Quervain gây đau taạ i vùng c�ể tay, ngay phía

tr�n moể m xương ở phía ngón tay cái. Còn hội chứng giao nhau cuể a các gân thì gây đau ở vùng cao hơn tr�n

cẳng tay. Caể  hai đ�ầu xuâất hiện khi ngón tay cái và c�ể tay cử động, đ�ầu có th�ể gây sưng; tuy nhi�n viạ  trí đau dữ

dội nhâất là y�ấu t�ấ phân biệt giữa hai hội chứng. Viạ  trí này khá đặc trưng n�n thường kh�ng câần chuạ p hình aể nh

hoạ c đ�ể châển đoán.

ĐIỂM KHÁC BIỆT GIỮA HAI NHÓM BỆNH NHÂN

Việc so sánh trực ti�ấp chiể  được thực hiện tr�n 80 bệnh nhân, nhưng vâỗn mang tính tham khaể o cao. Hội

chứng giao đi�ểm xuâất hiện thường x�y�n hơn ở n�m giới và ở t�y th�ận so với bệnh de Quervain; đi�ầu

này đúng caể  tr�n toàn bộ nhóm bệnh nhân lâỗn khi loaạ i trừ những phuạ  nữ trong giai đoaạ n hậu saể n. Những

bệnh nhân mắc hội chứng giao đi�ểm có thời gi�n x��ất hiện triệ� chứng ngắn hơn nhi�ề� [1].

M�ỗi y�ấu t�ấ tr�n đ�ầu phù hợp với cơ ch�ấ bệnh sinh. Hội chứng giao đi�ểm là châấn thương do ma sát, xaể y ra khi

có các động tác du�ỗi c�ể tay lặp đi lặp laạ i với lực caể n, như trong m�n chèo thuy�ần, tập taạ , chơi các m�n th�ể thao

dùng vợt, hoặc làm việc nặng; vì vậy nó thường gặp ở tay thuận và những người có ngh�ầ nghiệp phaể i vận

động nhi�ầu. Thời gian xuâất hiện triệu chứng ngắn phaể n ánh thực t�ấ là hội chứng này thường phát sinh sau

một thay đ�ểi rõ ràng v�ầ hoaạ t động, chứ kh�ng phaể i di�ỗn ti�ấn âm thâầm theo thời gian.
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Ngược laạ i, việc so sánh với bệnh de Quervain cuỗ ng mang ý nghiỗ a quan troạ ng: việc loaạ i trừ phuạ  nữ hậu saể n đã

làm thay đ�ểi k�ất quaể  so sánh, đi�ầu này cho thâấy m�ấi li�n hệ mật thi�ất giữa bệnh de Quervain và giai đoaạ n hậu

saể n — một đặc đi�ểm mà hội chứng giao đi�ểm kh�ng có.

ĐIỀU TRỊ VÀ NHỮNG BẰNG CHỨNG KHOA HỌC MỘT CÁCH TRUNG THỰC

Trong phâần lớn các trường hợp, phương pháp đi�ầu triạ  mang tính baể o t�ần được áp duạ ng: nghiể  ngơi tương đ�ấi

khoể i các động tác gây kích thích, sử duạ ng neạ p c�ấ điạ nh ngón tay cái ki�ểu “spica”, các biện pháp ch�ấng vi�m, cùng

việc đi�ầu chiể nh kyỗ  thuật hoặc mức độ gắng sức đã gây ra tình traạ ng này. Khi các biện pháp tr�n kh�ng hiệu

quaể , người ta ti�ấn hành ti�m corticosteroid vào vùng biạ  t�ển thương; phâỗu thuật giaể i phóng màng bao thứ hai

chiể  được thực hiện đ�ấi với s�ấ ít bệnh nhân kh�ng đáp ứng với đi�ầu triạ  baể o t�ần.

Tuy nhi�n, cơ sở bằng chứng khoa hoạ c cho chu�ỗi đi�ầu triạ  này còn râất haạ n ch�ấ. Các tài liệu nghi�n cứu chuể  y�ấu

là các loaạ t ca bệnh và báo cáo m� taể ; kh�ng có thử nghiệm nào so sánh các phương pháp đi�ầu triạ  khác nhau.

Nghi�n cứu so sánh lớn nhâất hiện có là nghi�n cứu tr�n 80 bệnh nhân n�u tr�n [1]. Các bước đi�ầu triạ  này chuể

y�ấu dựa tr�n cơ ch�ấ bệnh sinh và kinh nghiệm lâm sàng chứ kh�ng phaể i tr�n bằng chứng v�ầ tính ưu việt cuể a

chúng; đi�ầu này câần được n�u rõ thay vì nguạ  ý rằng có cơ sở khoa hoạ c vững chắc hơn thực t�ấ.

Tr�n thực t�ấ, đi�ầu quan troạ ng nhâất mà bác siỗ  có th�ể làm ở đây là châển đoán chính xác. Vì tình traạ ng bệnh seỗ  tự

khoể i khi loaạ i boể  các tác nhân gây kích thích, việc xác điạ nh đúng viạ  trí t�ển thương – và từ đó xác điạ nh các động

tác câần haạ n ch�ấ – đã chi�ấm phâần lớn vai trò trong việc đi�ầu triạ .
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