
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 nhận

B�ạ n có th�ể c�ể m th�ấy đ�u ở mặt ngoài c�ể t�y, g�ần ngón út. Khu vực này được goạ i là mặt truạ . Cơn đ�u có th�ể

xu�ất hiện r�ầi bi�ấn m�ất, hoặc có th�ể duy trì li�n tuạ c. C�ể m giác đ�u thường gi�ấng như một cơn đ�u �m iể  s�u

hoặc một cơn đ�u nhói sắc khi b�ạ n cử động c�ể t�y theo một s�ấ cách nh�ất điạ nh.

Cơn đ�u thường trở n�n nghi�m troạ ng hơn khi b�ạ n xo�y cẳng t�y. Các ho�ạ t động hàng ngày đơn gi�ể n có th�ể

trở n�n khó khăn. B�ạ n có th�ể gặp khó khăn khi xo�y núm cử�, mở loạ  hoặc sử duạ ng tu� vít. Nh�ấc các vật nặng,

đặc biệt là khi lòng bàn t�y hướng xu�ấng, có th�ể kích ho�ạ t sự khó chiạ u. Với với r� s�u lưng đ�ể cài áo ngực

hoặc nhét áo vào qu�ần cuũ ng có th�ể g�y đ�u. Một s�ấ người nhận th�ấy rằng nằm nguể  ở b�n biạ  �ể nh hưởng làm

cho cơn đ�u trở n�n nghi�m troạ ng hơn vào bu�ểi sáng.

Trong nhi�ầu trường hợp, c�ể t�y c�ể m th�ấy �ển điạ nh. B�ạ n có th�ể kh�ng c�ể m th�ấy b�ất kyầ  sự loể ng leể o hoặc ti�ấng k�u

luạ c cuạ c nào. Tuy nhi�n, n�ấu b�ạ n biạ  rách hoàn toàn, b�ạ n có th�ể nhận th�ấy sự m�ất �ển điạ nh. Đi�ầu này có nghiũ � là

c�ể t�y cuể � b�ạ n c�ể m th�ấy như th�ể nó có th�ể biạ  y�ấu đi hoặc diạ ch chuy�ển một cách b�ất ngờ. Đi�ầu này ph�ể bi�ấn

hơn với các lo�ạ i rách cuạ  th�ể li�n qu�n đ�ấn sự k�ất n�ấi với xương c�ể t�y phí� ngón út.

N�ấu b�ạ n đã từng biạ  gãy xương cẳng t�y g�ần đ�y, b�ạ n cuũ ng có th�ể c�ể m th�ấy đ�u ở g�ấc ngón út. Đi�ầu này thường

x�ể y r� cùng với sự rách cuể � lớp đệm suạ n. Ng�y c�ể  khi c�ể t�y cuể � b�ạ n tr�ng bình thường và c�ể m th�ấy �ển điạ nh,

b�ạ n v�ũn có th�ể biạ  rách các sợi s�u cuể � lớp đệm đó. Những v�ất rách s�u này g�y đ�u nhưng kh�ng ph�ể i lúc nào

cuũ ng g�y m�ất �ển điạ nh.

Đ�i khi, cơn đ�u v�ũn ti�ấp tuạ c ng�y c�ể  s�u khi đi�ầu triạ  b�n đ�ầu. N�ấu b�ạ n đã ph�ũu thuật cho một lo�ạ i rách cuạ  th�ể

nhưng v�ũn c�ể m th�ấy đ�u hoặc m�ất �ển điạ nh, có th�ể có một ph�ần khác cuể � v�ất rách chư� được xử lý. Đi�ầu này
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kh�ng ph�ể i là hi�ấm. Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  xem xét c�ển thận ti�ần sử và triệu chứng cuể � b�ạ n đ�ể quy�ất

điạ nh xem có c�ần đi�ầu triạ  th�m h�y kh�ng.

H�ầu h�ất các v�ất rách c�ấp tính seũ  lành t�ất theo thời gi�n và nghiể  ngơi. Tuy nhi�n, n�ấu cơn đ�u kh�ng bi�ấn m�ất,

có th�ể là do v�ất rách thoái hó� th�y vì do ch�ấn thương đột ngột. Các v�ất rách thoái hó� thường đòi hoể i cách

qu�ể n lý khác. Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  giúp b�ạ n hi�ểu lo�ạ i v�ất rách b�ạ n có và những gì c�ần mong đợi.

Những gì thực sự đ�ng x�ả y r�

C�ể t�y cuể � b�ạ n là một khớp b�ể n l�ầ phức t�ạ p nơi h�i xương cẳng t�y gặp nh�u. Một c�ấu trúc nhoể , chắc chắn

goạ i là phức hợp suạ n ch�m t�m giác (TFCC) nằm giữ� chúng. Hãy tưởng tượng nó như một bộ gi�ể m xóc và

một vòng đệm. Nó giữ cho các xương thẳng hàng khi b�ạ n xo�y bàn t�y hoặc nắm giữ các vật th�ể.

Phức hợp này dự� vào nhi�ầu d�y chằng, đóng v�i trò như những sợi d�y thừng chắc chắn giữ khớp l�ạ i với

nh�u. Các cơ xung qu�nh c�ể t�y cuũ ng ho�ạ t động như những ch�ất �ển điạ nh động, co l�ạ i đ�ể giữ moạ i thứ �ển điạ nh

trong khi vận động. Khi b�ạ n xo�y cẳng t�y, các đi�ểm ti�ấp xúc b�n trong khớp diạ ch chuy�ển nheạ  đ�ể chiạ u t�ể i.

Ch�ấn thương TFCC có nghiũ � là bộ gi�ể m xóc này hoặc một trong những sợi d�y h�ũ trợ nó biạ  t�ển thương. Đi�ầu

này thường x�ể y r� s�u khi ngã hoặc xo�y đột ngột. T�ển thương có th�ể g�y đ�u, ti�ấng k�u lách cách hoặc c�ể m

giác c�ể t�y kh�ng �ển điạ nh. B�ạ n có th�ể c�ể m th�ấy như các xương biạ  trượt r� khoể i viạ  trí khi b�ạ n c�ấ gắng n�ng

hoặc xo�y các vật.

Đ�i khi, ch�ấn thương có li�n qu�n đ�ấn cách các xương thẳng hàng. N�ấu xương truạ  (r�dius) biạ  gãy và li�ần hơi

lệch viạ  trí, nó seũ  th�y đ�ểi cách lực truy�ần qu� c�ể t�y cuể � b�ạ n. Sự thẳng hàng th�y th�ấ này g�y th�m căng thẳng

l�n TFCC, khi�ấn khớp khó tự lành hơn.

Trong nhi�ầu trường hợp, đặc biệt là với các v�ất rách mới, cơ th�ể có th�ể tự lành t�ển thương mà kh�ng c�ần

ph�ũu thuật. Các m� seũ  n�ấi l�ạ i với nh�u theo thời gi�n. Tuy nhi�n, n�ấu v�ất rách hoàn toàn hoặc n�ấu các xương

biạ  lệch viạ  trí, khớp có th�ể v�ũn đ�u hoặc y�ấu. Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n xem xét lo�ạ i v�ất rách cuạ  th�ể và cách c�ể

t�y cuể � b�ạ n vận động đ�ể quy�ất điạ nh có c�ần sử� chữ� h�y kh�ng.

Muạ c ti�u cuể � đi�ầu triạ  là kh�i phuạ c sự trượt mượt mà, �ển điạ nh giữ� các xương cuể � b�ạ n. Dù th�ng qu� nghiể

ngơi, triạ  liệu h�y ph�ũu thuật, muạ c đích là gi�ể m đ�u và giúp b�ạ n phuạ c h�ầi sức m�ạ nh. H�ầu h�ất moạ i người đ�ầu

th�ấy c�ể i thiện đáng k�ể v�ầ t�ầm vận động và sức m�ạ nh nắm giữ s�u khi được chăm sóc đúng cách.

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

H�ầu h�ất các v�ất rách c�ấp tính cuể � phức hợp suạ n ch�m t�m giác (TFCC) seũ  tự lành mà kh�ng c�ần ph�ũu thuật.

Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  xem xét kyũ  lưỡng ti�ần sử bệnh và thăm khám c�ể t�y đ�ể xác nhận rằng ch�ấn

thương là nguy�n nh�n g�y r� các triệu chứng cuể � b�ạ n. B�ạ n c�ần điạ nh lượng mức độ nghi�m troạ ng cuể � cơn đ�u

và tình tr�ạ ng cứng khớp đ�ể giúp quy�ất điạ nh có c�ần ph�ũu thuật h�y kh�ng.
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Vật lý triạ  liệu tập trung vào việc kh�i phuạ c ph�ạ m vi chuy�ển động và sức m�ạ nh. Mặc dù các phác đ�ầ phuạ c h�ầi

chức năng cuạ  th�ể có th�ể khác nh�u, nhưng muạ c ti�u là ki�ểm soát các triệu chứng và c�ể i thiện chức năng. Bác siũ

ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  kh�ng chiể  dự� vào bài ki�ểm tr� căng thẳng qu�y-truạ  (r�diouln�r stress test) đ�ể quy�ất

điạ nh xem b�ạ n có c�ần sử� chữ� ng�y lập tức h�y kh�ng. Bài ki�ểm tr� này đo lường độ chùng khớp, nhưng

kh�ng ph�ể i lúc nào cuũ ng dự đoán chính xác mức độ c�ể m giác hoặc chức năng cuể � b�ạ n s�u khi đi�ầu triạ .

N�ấu chăm sóc b�ể o t�ần kh�ng m�ng l�ạ i đuể  sự gi�ể m đ�u, bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n có th�ể th�ể o luận v�ầ các biện

pháp qu�ể n lý bằng thu�ấc. Đi�ầu này thường b�o g�ầm thu�ấc gi�ể m đ�u và thu�ấc ch�ấng vi�m đ�ể gi�ể m sưng và khó

chiạ u. Trong một s�ấ trường hợp, các phương pháp ti�m như cortisone, �xit hy�luronic hoặc huy�ất tương giàu

ti�ểu c�ầu (PRP) có th�ể được xem xét đ�ể làm diạ u tình tr�ạ ng vi�m và h�ũ trợ quá trình lành thương. Các phương

pháp đi�ầu triạ  này nhằm muạ c đích cung c�ấp sự gi�ể m đ�u t�ạ m thời và cho phép b�ạ n th�m gi� tích cực hơn vào

vật lý triạ  liệu. Thời gi�n gi�ể m đ�u th�y đ�ểi tùy theo từng cá nh�n, nhưng các lự� choạ n này có th�ể giúp b�ạ n

vượt qu� gi�i đo�ạ n chờ đợi trong khi cơ th�ể b�ạ n tự lành.

Ph�ũu thuật được xem xét khi các biện pháp kh�ng ph�ũu thuật kh�ng ki�ểm soát được cơn đ�u hoặc kh�i phuạ c

được sự �ển điạ nh. Cắt loạ c nội soi (�rthroscopic debridement), li�n qu�n đ�ấn việc làm s�ạ ch m� biạ  t�ển thương, là

�n toàn và hiệu qu�ể  đ�ấi với các v�ất rách ở vùng trung t�m. Nó m�ng l�ạ i sự gi�ể m đ�u kéo dài, c�ể i thiện ch�ất

lượng cuộc s�ấng và kh�i phuạ c ph�ạ m vi chuy�ển động cuể � c�ể t�y. Đ�ấi với nhi�ầu bệnh nh�n, đi�ầu này d�ũn đ�ấn

mức độ hài lòng c�o và những lợi ích chức năng l�u dài, thậm chí nhi�ầu năm s�u đó.

N�ấu v�ất rách li�n qu�n đ�ấn các đi�ểm bám d�y chằng, sử� chữ� nội soi (�rthroscopic rep�ir) có th�ể được khuy�ấn

nghiạ . Kyũ  thuật này sử duạ ng các duạ ng cuạ  x�m l�ấn t�ấi thi�ểu đ�ể gắn l�ạ i m� biạ  rách. Nó m�ng l�ạ i những c�ể i thiện

đáng k�ể v�ầ ph�ạ m vi chuy�ển động cuể � c�ể t�y, sức m�ạ nh nắm t�y và mức độ đ�u. Trong các trường hợp v�ất rách

m�ạ n tính, phương pháp xuy�n xương một �ấng (one-tunnel tr�nsosseous �ppro�ch) có th�ể được sử duạ ng đ�ể

kh�i phuạ c sự �ển điạ nh và m�ng l�ạ i các chiể  s�ấ chức năng đáng chú ý.

Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n cuũ ng seũ  xem xét ph�ũu thuật cắt th�ần kinh (surgic�l denerv�tion) đ�ấi với các ch�ấn

thương d�i dẳng kh�ng đáp ứng với đi�ầu triạ  kh�ng ph�ũu thuật hoặc cắt loạ c. Thuể  thuật này làm gi�ể m các tín

hiệu đ�u từ vùng biạ  �ể nh hưởng. Hình �ể nh hoạ c ti�n ti�ấn như chuạ p cộng hưởng từ khớp c�ể t�y (MR

�rthrogr�phy - MRA) hoặc nội soi khớp c�ể t�y giúp xác nhận ch�ển đoán, vì các chuạ p MRI ti�u chu�ển đ�i khi có

th�ể boể  sót các v�ất rách tinh vi. Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n lu�n duy trì mức độ nghi ngờ c�o, đặc biệt n�ấu b�ạ n có

đ�u vùng truạ  cuể � c�ể t�y mặc dù k�ất qu�ể  hình �ể nh hoạ c bình thường.

Những gì b�ạ n có th�ả mong đợi

Ti�n lượng cuể � b�ạ n phuạ  thuộc ph�ần lớn vào lo�ạ i rách mà b�ạ n mắc ph�ể i. H�ầu h�ất các rách c�ấp tính lo�ạ i Atzei 1

tự lành mà kh�ng c�ần ph�ũu thuật. N�ấu v�ất rách cuể � b�ạ n nằm ở trung t�m cuể � điũ �, ph�ần lớn các trường hợp

này cuũ ng seũ  lành vào thời đi�ểm theo dõi dài h�ạ n. B�ạ n thường có th�ể mong đợi gi�ể m đ�u và c�ể i thiện t�ầm vận

động n�ấu bác siũ  ph�ũu thuật đi�ầu triạ  ch�ấn thương một cách hiệu qu�ể .
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Đ�ấi với các v�ất rách phức t�ạ p, bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n có th�ể khuy�ấn nghiạ  sử� chữ� d�y chằng chuy�n biệt

bằng nội soi khớp. Kyũ  thuật x�m l�ấn t�ấi thi�ểu này cho phép qu�n sát chi ti�ất đ�ể sử� chữ� ch�ấn thương. B�ạ n có

kh�ể  năng seũ  th�ấy những c�ể i thiện đáng k�ể v�ầ t�ầm vận động c�ể t�y, sức m�ạ nh nắm t�y và mức độ đ�u. Những

lợi ích này được duy trì trong ít nh�ất 2 năm theo dõi. Trong một s�ấ trường hợp, bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n có

th�ể thực hiện cắt boể  h�ũ trợ đ�ể lo�ạ i boể  m� biạ  t�ển thương. Phương pháp này cho th�ấy k�ất qu�ể  hài lòng kéo dài

ng�y c�ể  s�u 19 năm theo dõi.

N�ấu b�ạ n biạ  rách hoàn toàn, k�ất qu�ể  dài h�ạ n có th�ể kém hơn một chút so với các lo�ạ i rách khác. Các v�ất rách lo�ạ i

2 đi kèm cuũ ng làm tăng nguy cơ ph�ũu thuật b�n đ�ầu th�ất b�ạ i. B�ạ n n�n nhận thức rằng k�ất qu�ể  tàn tật seũ  t�ầi tệ

hơn n�ấu ch�ấn thương TFCC cuể � b�ạ n x�ể y r� cùng với gãy xương truạ  x�. Việc nhận bi�ất sớm tình tr�ạ ng m�ất �ển

điạ nh c�ể t�y có th�ể giúp bác siũ  ph�ũu thuật cung c�ấp đi�ầu triạ  kiạ p thời. Tyể  lệ thành c�ng đ�ấi với các trường hợp

c�ấp tính là kho�ể ng 80% khi được đi�ầu triạ  kiạ p thời.

Kh�ng có bằng chứng cho th�ấy ch�ấn thương TFCC làm th�y đ�ểi k�ất qu�ể  dài h�ạ n t�ểng th�ể cuể � b�ạ n. Tuy nhi�n,

n�ấu b�ạ n v�ũn còn đ�u hoặc m�ất �ển điạ nh s�u khi sử� chữ� thành c�ng, có th�ể t�ần t�ạ i một v�ất rách thành ph�ần

g�ần chư� được phát hiện. Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  tìm ki�ấm tình tr�ạ ng này đ�ể đ�ể m b�ể o đi�ầu triạ  thích hợp.

H�ầu h�ất bệnh nh�n, b�o g�ầm c�ể  treể  em và th�nh thi�ấu ni�n, đ�ầu đ�ạ t được k�ất qu�ể  chức năng xu�ất sắc s�u khi

đi�ầu triạ  ph�ũu thuật. B�ạ n seũ  c�ể m th�ấy �ển điạ nh hơn và gi�ể m đ�u khi b�ạ n h�ầi phuạ c.

Khi nào c�ền gặp bác siĩ

Y�u c�ầu đánh giá bởi chuy�n gi� n�ấu b�ạ n có cơn đ�u d�i dẳng kh�ng c�ể i thiện khi nghiể  ngơi. Tìm ki�ấm sự

chăm sóc y t�ấ n�ấu b�ạ n nhận th�ấy tình tr�ạ ng y�ấu hoặc m�ất �ển điạ nh ở c�ể t�y. Gặp bác siũ  n�ấu c�ể t�y cuể � b�ạ n biạ

khó� hoặc đột ngột m�ất lực. Nhận sự trợ giúp n�ấu các triệu chứng �ể nh hưởng đ�ấn gi�ấc nguể  hoặc c�ng việc

cuể � b�ạ n. Tình tr�ạ ng đ�u tăng l�n đột ngột cuũ ng là lý do đ�ể đi khám. H�ầu h�ất các v�ất rách c�ấp tính seũ  lành t�ất

khi được đi�ầu triạ  sớm. Tuy nhi�n, tình tr�ạ ng đ�u kéo dài s�u khi sử� chữ� b�n đ�ầu có th�ể cho th�ấy sự t�ần t�ạ i

cuể � một v�ất rách chư� được phát hiện. Việc khám xét c�ển thận giúp xác điạ nh xem có c�ần ph�ũu thuật h�y

kh�ng. Đừng gi�ể  điạ nh rằng k�ất qu�ể  MRI bình thường lo�ạ i trừ ch�ấn thương. C�ần duy trì mức độ nghi ngờ l�m

sàng c�o đ�ấi với cơn đ�u ở mặt truạ  cuể � c�ể t�y.
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