
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 ở mặt trong khuyể u t�y. Đ�y là nơi các cơ cẳng t�y bám vào xương. Sự khó chiạ u

thường bắt đ�ầu từ từ. C�ể m giác này có th�ể là một cơn đ�u �m iể  hoặc một cơn nhói sắc. B�ạ n có th�ể nhận th�ấy

cơn đ�u l�n xu�ấng cẳng t�y v�ầ phí� c�ể t�y và bàn t�y.

Cơn đ�u thường trở n�n t�ầi tệ hơn khi b�ạ n sử duạ ng cánh t�y. Việc nắm giữ các vật th�ể trở n�n khó khăn. Các

ho�ạ t động đơn gi�ể n như bắt t�y hoặc c�ầm c�ấc cà ph� có th�ể trở n�n khó chiạ u. B�ạ n có th�ể gặp khó khăn với các

ho�ạ t động li�n qu�n đ�ấn việc xo�y cẳng t�y. Việc với t�y r� s�u lưng đ�ể cài áo ngực hoặc nhét áo vào qu�ần có

th�ể kích ho�ạ t cơn đ�u. N�ng ng�y c�ể  những vật nh�ạ  cuũ ng có th�ể c�ể m th�ấy nặng n�ầ hoặc căng thẳng.

Các triệu chứng cuể � b�ạ n thường bùng phát s�u khi vận động. B�ạ n có th�ể c�ể m th�ấy đ�u nhức vào ngày h�m

s�u. Cơn đ�u cuũ ng có th�ể đánh thức b�ạ n vào b�n đ�m, đặc biệt n�ấu b�ạ n nguể  nghi�ng v�ầ phí� đó. Nghiể  ngơi

thường giúp làm diạ u cơn đ�u. Tuy nhi�n, cơn đ�u có th�ể qu�y trở l�ạ i khi b�ạ n ti�ấp tuạ c các chuy�ển động thường

ngày.

Vi�m g�n cẳng t�y trong (Golf�r’s �lbow) là một v�ấn đ�ầ ph�ể bi�ấn. Trong h�ầu h�ất các trường hợp, tình tr�ạ ng này

tự khoể i s�u 6 tháng b�ất k�ể phương pháp đi�ầu triạ . Đi�ầu này có nghiũ � là cơ th�ể b�ạ n thường tự chữ� lành th�o

thời gi�n và chăm sóc. Đ�ấi với tyể  lệ nhoể  bệnh nh�n kh�ng đáp ứng với các phương pháp đi�ầu triạ  b�ể o t�ần,

ph�ũu thuật m�ng l�ạ i tyể  lệ hài lòng g�ần 90%. Đi�ầu này cho th�ấy rằng đ�ấi với những người c�ần h�ũ trợ th�m, thuể

thuật này nói chung là hiệu qu�ể .

C�ần lưu ý rằng các ch�ấn thương khuyể u t�y đơn độc là hi�ấm gặp. N�ấu b�ạ n đã từng biạ  ch�ấn thương g�ần đ�y, các

gãy xương n�n được di�ũn gi�ể i như là d�ấu hiệu cuể � các ch�ấn thương ph�ần m�ầm đi kèm. Đi�ầu này có nghiũ � là

t�ển thương xương thường đi kèm với các v�ấn đ�ầ v�ầ cơ hoặc g�n. Đánh giá đ�ầy đuể  khuyể u t�y là r�ất c�ần thi�ất đ�ể

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N

Bệnh khuyả u t�y cuả �
người chơi golf
Chóng tay golf: các gân gấp cổ tay và ngón tay bám vào một gờ xương ở mặt trong
khuỷu tay, và việc sử d�ịng quá mức gây đau và thoái hóa tại nơi chúng gặp xương.
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ch�ển đoán chính xác và bắt đ�ầu đi�ầu triạ  thích hợp. Một cách ti�ấp cận toàn diện trong khám l�m sàng khuyể u

t�y, b�o g�ầm các xét nghiệm đặc biệt, có th�ể h�ũ trợ c�ể i thiện ch�ển đoán bệnh lý khuyể u t�y.

Vi�m xương khớp s�u ch�ấn thương khuyể u t�y là một tình tr�ạ ng hi�ấm gặp, trong đó các bi�ểu hiện l�m sàng

thường khác biệt so với các findings hình �ể nh hoạ c. Đi�ầu này có nghiũ � là k�ất qu�ể  chuạ p X-qu�ng cuể � b�ạ n có th�ể

kh�ng gi�ể i thích đ�ầy đuể  mức độ đ�u đớn. Tình tr�ạ ng k�ạ t moể m tr�n l�ầi c�ầu trong vào khớp thường x�ể y r� kèm

th�o trật khớp khuyể u t�y và là một y�ấu t�ấ qu�n troạ ng c�ần x�m xét đ�ể tránh s�i sót trong ch�ển đoán.

Các b�ất thường tr�n MRI khuyể u t�y ở b�n chi th�ấng triạ  là ph�ể bi�ấn ở các vận động vi�n bóng chày Littl�

L��gu� kh�ng có triệu chứng và thường ti�ấn tri�ển th�o thời gi�n b� năm, đặc biệt là ở những vận động vi�n

ti�ấp tuạ c chơi bóng chày. Các vận động vi�n bóng chày và bóng m�ầm thường xuy�n th�n phi�ần v�ầ khuyể u t�y, c�ể

t�y và bàn t�y. Các y�ấu t�ấ này có th�ể �ể nh hưởng đ�ấn cách các triệu chứng cuể � b�ạ n xu�ất hiện và ti�ấn tri�ển.

Những gì thực sự đ�ng x�ả y r�

Lo golf�r (vi�m g�n truạ  khuyể u) là một t�ển thương do h�o mòn ở các g�n nằm ở mặt trong khuyể u t�y. Các g�n

này k�ất n�ấi các cơ cẳng t�y với ph�ần xương nh� r� ở mặt trong khuyể u t�y, goạ i là l�ầi c�ầu trong. Hãy tưởng

tượng các g�n này như những sợi d�y thừng chắc chắn giúp b�ạ n gập c�ể t�y và nắm giữ các vật.

Khi b�ạ n lặp đi lặp l�ạ i các động tác n�ng, xo�y hoặc nắm giữ đ�ầ vật, các “sợi d�y” này biạ  căng và kéo giãn. Th�o

thời gi�n, những v�ất rách nhoể  có th�ể hình thành trong các sợi g�n. Đi�ầu này g�y r� vi�m và đ�u t�ạ i đi�ểm bám

cuể � g�n. M� trở n�n kích ứng và kém kh�ể  năng chiạ u t�ể i troạ ng bình thường.

Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n gi�ể i thích rằng đ�y kh�ng ph�ể i là một v�ất đứt đột ngột, mà là sự tích tuạ  căng thẳng

d�ần d�ần. Đi�ểm bám chung cuể � các cơ g�ấp (common fl�xor origin) là viạ  trí cuạ  th�ể nơi các g�n này bám vào. Khi

khu vực này biạ  quá t�ể i, nó kh�ng th�ể lành nh�nh bằng t�ấc độ biạ  t�ển thương. Đi�ầu này d�ũn đ�ấn cơn đ�u �m iể

mà b�ạ n c�ể m th�ấy khi n�ng hoặc xo�y bàn t�y.

Ph�ũu thuật gi�ể i phóng g�n qu� d� đi�ểm bám chung cuể � các cơ g�ấp là một phương pháp đi�ầu triạ  �n toàn và hiệu

qu�ể  cho tình tr�ạ ng này. Thuể  thuật này li�n qu�n đ�ấn việc nới loể ng nh�ạ  nhàng các m� g�n biạ  co rút đ�ể gi�ể m áp

lực. Bệnh nh�n thường th�ấy những c�ể i thiện đáng k�ể và b�ần vững v�ầ gi�ể m đ�u và chức năng trong gi�i đo�ạ n

th�o dõi 1 năm. Thuể  thuật này giúp kh�i phuạ c chuy�ển động bình thường mà kh�ng c�ần ph�ũu thuật lớn.

Chúng t�i tập trung vào việc kh�i phuạ c kh�ể  năng sử duạ ng cánh t�y cuể � b�ạ n một cách tho�ể i mái. Bằng cách gi�ể i

quy�ất tình tr�ạ ng co rút t�ạ i đi�ểm bám g�n, chúng t�i giúp gi�ể m căng thẳng l�n khớp khuyể u t�y cuể � b�ạ n. Đi�ầu

này cho phép m� �ển điạ nh và lành l�ạ i đúng cách. Muạ c ti�u cuể � chúng t�i là giúp b�ạ n qu�y trở l�ạ i các ho�ạ t động

hàng ngày với ít đ�u đớn hơn và chức năng t�ất hơn.
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Những gì chúng tôi có th�ả làm v�ề v�ấn đ�ề này

Cách ti�ấp cận cuể � Bác siũ  Ki�r�n Hirp�r�, một bác siũ  ph�ũu thuật chi tr�n t�ạ i Bệnh viện Tư nh�n M�t�r

Rockh�mpton, trong phòng khám cuể � chúng t�i ph�ể n ánh một lộ trình rõ ràng cho việc chăm sóc sức khoể � cuể �

b�ạ n. B�ạ n đ�ấn phòng khám cuể � chúng t�i th�ng qu� giới thiệu cuể � bác siũ  đ� kho� hoặc chuy�n vi�n vật lý triạ

liệu. Đánh giá t�ạ i phòng khám, b�o g�ầm kh�i thác bệnh sử, khám l�m sàng và chuạ p chi�ấu khi c�ần thi�ất, giúp

thi�ất lập ch�ển đoán. Đ�ấi với các v�ấn đ�ầ thoái hó� hoặc kéo dài, chúng t�i thường thử đi�ầu triạ  kh�ng ph�ũu

thuật trước ti�n. Đi�ầu này b�o g�ầm th�y đ�ểi ho�ạ t động, vật lý triạ  liệu hoặc triạ  liệu t�y, n�ạ p c�ấ điạ nh và ti�m

thu�ấc. Chúng t�i x�m xét ph�ũu thuật khi những phương pháp này kh�ng m�ng l�ạ i sự c�ể i thiện đuể  mức. Đ�ấi

với các v�ấn đ�ầ v�ầ c�ấu trúc hoặc c�ấp tính, ph�ũu thuật có th�ể được khuy�ấn nghiạ  ng�y lập tức, mà kh�ng c�ần thử

nghiệm đi�ầu triạ  kh�ng ph�ũu thuật trước đó.

Tự qu�ể n lý và vật lý triạ  liệu là những bước đ�ầu ti�n cho h�ầu h�ất các trường hợp. Qu�ể n lý b�ể o t�ần là đi�ểm bắt

đ�ầu ti�u chu�ển cho các v�ấn đ�ầ khuyể u t�y đơn gi�ể n. Chuy�n vi�n vật lý triạ  liệu cuể � b�ạ n s�ũ  hướng d�ũn b�ạ n thực

hiện các bài tập đ�ể kh�i phuạ c ph�ạ m vi chuy�ển động và sức m�ạ nh. Muạ c ti�u là đư� b�ạ n trở l�ạ i các ho�ạ t động

tr�n đ�ầu ở mức độ c�o một cách �n toàn. Đ�ấi với các tình tr�ạ ng ph�ể bi�ấn như khuyể u t�y qu�ần vợt, các triệu

chứng thường bi�ấn m�ất s�u 6 tháng trong h�ầu h�ất các trường hợp, b�ất k�ể phương pháp đi�ầu triạ  nào được sử

duạ ng. Chúng t�i y�u c�ầu b�ạ n dành thời gi�n cho cách ti�ấp cận này. N�ấu b�ạ n có khuyể u t�y kh�ng �ển điạ nh, chúng

t�i có th�ể sử duạ ng một thi�ất biạ  c�ấ điạ nh ngoài khớp có b�ể n l�ầ. Đ�y là một khung b�n ngoài cánh t�y giữ khớp t�ạ i

ch�ũ trong khi nó lành l�ạ i, cho phép vận động sớm.

Qu�ể n lý y kho� tập trung vào việc gi�ể m đ�u và vi�m. N�ấu tự chăm sóc kh�ng đuể , chúng t�i có th�ể th�ể o luận v�ầ

các muũ i ti�m. Những muũ i ti�m này có th�ể b�o g�ầm cortison�, �xit hy�luronic hoặc huy�ất tương giàu ti�ểu c�ầu

(PRP). Cortison� gi�ể m sưng và đ�u nh�nh chóng nhưng hiệu qu�ể  chiể  m�ng tính t�ạ m thời. Axit hy�luronic ho�ạ t

động như một ch�ất b�i trơn đ�ể c�ể i thiện chuy�ển động trơn tru. PRP sử duạ ng các t�ấ bào máu cuể � chính b�ạ n đ�ể

thúc đ�ểy quá trình lành v�ất thương. Đ�ấi với tyể  lệ nhoể  bệnh nh�n kh�ng đáp ứng với các phương pháp kh�ng

ph�ũu thuật này, ph�ũu thuật m�ng l�ạ i tyể  lệ hài lòng g�ần 90%. Chúng t�i trình bày đ�y là một quy�ất điạ nh chung,

đ�ể con s�ấ tự nói l�n t�ất c�ể .

Ph�ũu thuật được x�m xét khi đi�ầu triạ  b�ể o t�ần đã đ�ạ t đ�ấn giới h�ạ n hoặc khi khuyể u t�y kh�ng �ển điạ nh v�ầ mặt

c�ấu trúc. Chúng t�i ph�ũu thuật đ�ể kh�i phuạ c sự �ển điạ nh, lo�ạ i boể  m� biạ  t�ển thương hoặc th�y th�ấ b�ầ mặt khớp

biạ  mòn. Ví duạ , cắt boể  g�ấc du�ũi chung qu� d� là một lự� choạ n �n toàn và hiệu qu�ể  cho khuyể u t�y người đánh

golf, m�ng l�ạ i những c�ể i thiện đáng k�ể v�ầ đ�u đớn và chức năng trong vòng 1 năm th�o dõi. Trong các trường

hợp vi�m khớp nghi�m troạ ng, th�y khớp một ph�ần (h�mi�rthropl�sty) có th�ể m�ng l�ạ i sự c�ể i thiện dự đoán

được v�ầ ph�ạ m vi chuy�ển động, với 57% bệnh nh�n đ�ạ t đi�ểm t�ất đ�ấn xu�ất sắc. Chúng t�i tùy chiể nh lự� choạ n

ph�ũu thuật cho phù hợp với ch�ấn thương cuạ  th�ể và muạ c ti�u cuể � b�ạ n.
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Những đi�ều c�ền bi�ất

Bệnh khuyể u t�y cuể � người chơi golf là tình tr�ạ ng mòn và hư hoể ng �ể nh hưởng đ�ấn các g�n ở mặt trong khuyể u

t�y cuể � b�ạ n. N�ấu b�ạ n choạ n đi�ầu triạ  kh�ng ph�ũu thuật, các triệu chứng thường d�o động. B�ạ n có th�ể tr�ể i qu�

những gi�i đo�ạ n gi�ể m đ�u, s�u đó là các đợt bùng phát khi b�ạ n c�ầm nắm hoặc n�ng vật. N�ấu kh�ng được đi�ầu

triạ , chu kyầ  này có th�ể kéo dài nhi�ầu tháng hoặc thậm chí nhi�ầu năm, g�y khó khăn cho các ho�ạ t động hàng

ngày và sở thích.

Khi b�ạ n thực hiện thuể  thuật gi�ể i phóng g�ấc cơ g�ấp ph�ể bi�ấn, muạ c ti�u là phá vỡ chu kyầ  này. Bằng chứng cho

th�ấy thuể  thuật này m�ng l�ạ i những c�ể i thiện đáng k�ể và b�ần vững v�ầ gi�ể m đ�u và chức năng trong gi�i đo�ạ n

th�o dõi 1 năm. H�ầu h�ất moạ i người nhận th�ấy sự gi�ể m đ�u �ển điạ nh khi g�n lành l�ạ i. Sự c�ể i thiện kh�ng ph�ể i

lúc nào cuũ ng di�ũn r� ng�y lập tức, nhưng nó có xu hướng kéo dài n�ấu b�ạ n tu�n thuể  k�ấ ho�ạ ch phuạ c h�ầi chức

năng.

Phuạ c h�ầi là một quá trình, kh�ng ph�ể i một sự kiện. B�ạ n có th�ể mong đợi sự c�ể i thiện dự đoán được trong

t�ầm vận động cuể � khuyể u t�y trong vài tháng đ�ầu. Đ�ấi với nhi�ầu người, những ti�ấn bộ nh�nh nh�ất x�ể y r� trong

vòng 2 đ�ấn 4 tháng đ�ầu ti�n. S�u đó, ti�ấn tri�ển ti�ấp tuạ c chậm hơn. Chúng t�i bắt đ�ầu chương trình phuạ c h�ầi

chức năng cho b�ạ n ng�y s�u ph�ũu thuật vì sự c�ể i thiện đáng k�ể v�ầ t�ầm vận động x�ể y r� chuể  y�ấu trong gi�i đo�ạ n

sớm này. B�ạ n s�ũ  c�ần ti�ấp tuạ c các bài tập này trong ít nh�ất 6 tháng đ�ể duy trì những ti�ấn bộ đ�ạ t được.

Đi�ầu qu�n troạ ng là ph�ể i có kyầ  voạ ng thực t�ấ. Trong khi h�ầu h�ất bệnh nh�n đ�ạ t được gi�ể m đ�u và chức năng t�ất,

k�ất qu�ể  đi�ầu triạ  có sự khác biệt. Trong các trường hợp li�n qu�n đ�ấn các v�ấn đ�ầ khớp phức t�ạ p hơn, chẳng

h�ạ n như vi�m khớp s�u ch�ấn thương, kho�ể ng 57% bệnh nh�n có c�ấy ghép t�ần t�ạ i đ�ạ t được đi�ểm s�ấ chức

năng từ khá đ�ấn xu�ất sắc. Đi�ầu này có nghiũ � là trong khi nhi�ầu người r�ất t�ất, một ph�ần bệnh nh�n có th�ể v�ũn

gặp một s�ấ h�ạ n ch�ấ hoặc khó chiạ u.

N�ấu b�ạ n biạ  ch�ấn thương khuyể u t�y phức t�ạ p, tri�ển voạ ng dài h�ạ n ít chắc chắn hơn. K�ất qu�ể  dài h�ạ n với qu�ể n lý

ph�ũu thuật các ch�ấn thương khuyể u t�y phức t�ạ p là chư� bi�ất. Tuy nhi�n, đ�ấi với bệnh khuyể u t�y cuể � người

chơi golf th�ng thường, con đường phuạ c h�ầi nhìn chung rõ ràng. B�ạ n s�ũ  c�ần tránh c�ầm nắm nặng và các

chuy�ển động lặp đi lặp l�ạ i cuể � c�ể t�y trong gi�i đo�ạ n đ�ầu. Thời gi�n nghiể  thi đ�ấu ít nh�ất 1 tháng là y�u c�ầu t�ấi

thi�ểu đ�ể phòng ngừ� ở vận động vi�n tr�ể , nhưng đ�ấi với người lớn, việc trở l�ạ i ho�ạ t động một cách d�ần d�ần

là chì� khó�.

Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n s�ũ  hướng d�ũn b�ạ n khi nào �n toàn đ�ể ti�ấp tuạ c các ho�ạ t động cuạ  th�ể. Qu�y l�ạ i quá sớm

có th�ể g�y r� các b�ất thường v�ầ hình thái cuể � moể m tr�n l�ầi c�ầu trong hoặc làm chậm quá trình lành v�ất thương.

Sự ki�n nh�ũn là r�ất qu�n troạ ng. Ph�ần lớn các khuyể u t�y được đi�ầu triạ  cho tình tr�ạ ng này đ�ạ t được t�ầm vận

động chức năng và k�ất qu�ể  báo cáo từ bệnh nh�n hợp lý. B�ạ n n�n c�ể m th�ấy tự tin rằng với việc chăm sóc

thích hợp, b�ạ n có th�ể trở l�ạ i cuộc s�ấng bình thường với ít đ�u đớn hơn.
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Khi nào c�ền gặp bác siĩ

Cùi choể  cuể � người chơi golf thường c�ể i thiện trong vòng 6 tháng với ch�ấ độ nghiể  ngơi. Tuy nhi�n, b�ạ n n�n y�u

c�ầu đánh giá từ bác siũ  chuy�n kho� n�ấu cơn đ�u kéo dài vượt quá thời gi�n này. Hãy tìm ki�ấm sự chăm sóc y t�ấ

ng�y lập tức n�ấu b�ạ n tr�ể i qu� tình tr�ạ ng đ�u tăng đột ngột, y�ấu cơ hoặc m�ất �ển điạ nh. Hiện tượng khó� khớp

hoặc c�ể m giác khớp biạ  trượt/loể ng cuũ ng c�ần được đánh giá kiạ p thời. Những triệu chứng này có th�ể cho th�ấy

các t�ển thương m� m�ầm đi kèm c�ần được ch�ển đoán chính xác. N�ấu các phương pháp đi�ầu triạ  kh�ng ph�ũu

thuật kh�ng m�ng l�ạ i hiệu qu�ể , ph�ũu thuật m�ng l�ạ i tyể  lệ hài lòng g�ần 90%. Bác siũ  ph�ũu thuật s�ũ  khám khuyể u

t�y cuể � b�ạ n đ�ể xác điạ nh hướng đi�ầu triạ  t�ất nh�ất. Đừng boể  qu� các triệu chứng �ể nh hưởng đ�ấn gi�ấc nguể  hoặc

c�ng việc hàng ngày. Đánh giá sớm giúp ngăn ngừ� các bi�ấn chứng l�u dài và đ�ể m b�ể o b�ạ n nhận được

phương pháp đi�ầu triạ  phù hợp cho tình tr�ạ ng cuạ  th�ể cuể � mình.
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