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

Tóm tắt quá trình hồi ph�ịc. Tổng hợp từ 15 nghiên cứu đã công bố — tốc độ hồi ph�ịc của riêng bạn có thể khác.

CÔNG VIỆC 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 3-4 months 12 months

Dây treo ch�ỉ  dùng cho tho�ỉ � má�;

bàn t�y, c�ỉ t�y và v�� được cử
động ng�y từ ngày đâầu, kh�ỉ  năng

gập khuyỉ u t�y được mở rộng dâần

từ kho�ỉ ng tuâần thứ 4 và có th�ỉ

sớm qu�y l�ạ � c�ng v�ệc văn phòng.

Trong những tuâần đâầu, kh�ng nâng,

đâỉy h�y kéo bằng cánh t�y trong kh�

xương đ�ng l��ần l�ạ �; l�o động chân

t�y và các ho�ạ t động ch�ạ u t�ỉ � có th�ỉ

bắt đâầu từ kho�ỉ ng 3-4 tháng kh�

xương đã l��ần vững.

Sức m�ạ nh và sự tho�ỉ � má� cu�ố� cùng, k�ỉ

c�ỉ  kh� quyầ  tì l�n moỉ m khuyỉ u, seẽ  �ỉn đ�ạ nh

vào kho�ỉ ng một năm. V�ệc mâốt v�ẽ nh

v��ẽn một chút kh�ỉ  năng du�ẽ� thẳng

hoàn toàn là h�ện tượng thường gặp và

h��ốm kh� gây �ỉ nh hưởng.

Lý do ph�ẫu thuật này được đ�ề xu�ất

Bác s�ẽ  K�er�n H�rp�r�, bác s�ẽ  phâẽu thuật ch� tr�n t�ạ � Bệnh v�ện tư nhân M�ter Rockh�mpton, seẽ  xác đ�ạ nh

phương pháp đ��ầu tr�ạ  phù hợp vớ� châốn thương cuạ  th�ỉ cuỉ � b�ạ n. Th�ng thường, bệnh nhân được bác s�ẽ  đ�

kho� g�ớ� th�ệu đ�ốn phòng khám chúng t��; n�ốu vật lý tr�ạ  l�ệu v��n khuy�n b�ạ n n�n đ�ốn gặp chúng t��, b�ạ n vâẽn

câần có g�âốy g�ớ� th�ệu từ bác s�ẽ  đ� kho� đ�ỉ được hưởng mức hoàn tr�ỉ  từ Med�c�re. Trong bu�ỉ� khám, chúng

t�� seẽ  hoỉ � bệnh sử, khám khuyỉ u t�y và ch�ỉ  đ�ạ nh chuạ p hình �ỉ nh n�ốu câần th��ốt. Nhờ đó, chúng t�� có th�ỉ xác đ�ạ nh

xem phâần xương gãy ở moỉ m khuyỉ u (đâầu nhoạ n cuỉ � khuyỉ u t�y) có b�ạ  d� lệch khoỉ � v�ạ  trí b�n đâầu h�y kh�ng.

N�ốu các m�ỉ nh xương ch�ỉ  d� lệch râốt ít, thường có th�ỉ đ��ầu tr�ạ  mà kh�ng câần phâẽu thuật, bằng cách sử duạ ng

neạ p c�ố đ�ạ nh và chuạ p X-qu�ng k��ỉm tr� đ�ỉ đ�ỉ m b�ỉ o chúng kh�ng b�ạ  d�ạ ch chuy�ỉn. Đây thường là phương án đâầu

t��n chúng t�� đ�ầ xuâốt. Phâẽu thuật được đ�ầ xuâốt kh� các m�ỉ nh xương b�ạ  d� lệch nh��ầu đ�ốn mức kh�ng th�ỉ tự

l��ần l�ạ � ở v�ạ  trí thích hợp. Muạ c đích cuỉ � c� phâẽu thuật là g�ữ các m�ỉ nh xương ở đúng v�ạ  trí bình thường cho
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đ�ốn kh� chúng l��ần l�ạ �, nhờ đó b�ầ mặt khớp khuyỉ u vâẽn nhẵn. N�ốu b�ầ mặt khớp th� ráp, theo thờ� g��n có th�ỉ

dâẽn đ�ốn v��m khớp do mòn. V�ệc c�ố đ�ạ nh xương chắc chắn còn g�úp b�ạ n sớm vận động khuyỉ u t�y, từ đó g��ỉ m

nguy cơ b�ạ  cứng khớp lâu dà�. Hâầu h�ốt bệnh nhân s�u phâẽu thuật vâẽn g�ữ l�ạ � các duạ ng cuạ  c�ố đ�ạ nh này; ch�ỉ  có

3% trường hợp gặp tình tr�ạ ng duạ ng cuạ  b�ạ  d� lệch s�u đó.

Trước kh� ph�ẫu thuật

Kh� k�ố ho�ạ ch phâẽu thuật đã được xác đ�ạ nh, chúng t�� seẽ  cung câốp cho b�ạ n những hướng dâẽn cuạ  th�ỉ câần tuân

theo. B�ạ n câần ngừng ăn và u�ống 7 g�ờ trước kh� phâẽu thuật. Chúng t�� y�u câầu thờ� g��n 7 g�ờ th�y vì 6 g�ờ

như th�ng thường đ�ỉ có th�ỉ sắp x�ốp l�ạ ch phâẽu thuật sớm hơn n�ốu d�nh sách m�ỉ d��ẽn r� sớm hơn dự k��ốn.

Một s�ố lo�ạ � thu�ốc có th�ỉ �ỉ nh hưởng đ�ốn c� phâẽu thuật; vì vậy hãy m�ng theo d�nh sách gh� rõ tâốt c�ỉ  các lo�ạ �

thu�ốc b�ạ n đ�ng dùng đ�ỉ chúng t�� hướng dâẽn b�ạ n n�n ngưng dùng thu�ốc nào. Hãy sắp x�ốp ngườ� đư� đón

b�ạ n v�ầ nhà s�u phâẽu thuật. Hãy mặc quâần áo rộng rã�, tho�ỉ � má�, có t�y áo d�ẽ dàng kéo qu� khuyỉ u t�y. Có th�ỉ seẽ

câần chuạ p X-qu�ng, MRI hoặc s��u âm trước phâẽu thuật đ�ỉ l�n k�ố ho�ạ ch đ��ầu tr�ạ . N�ốu b�ạ n mắc các bệnh lý

khác, có th�ỉ câần làm xét ngh�ệm máu hoặc khám vớ� bác s�ẽ  gây m�; tuy nh��n hâầu h�ốt moạ � ngườ� đ�ầu kh�ng

câần.

Vào ngày ph�ẫu thuật

B�ạ n seẽ  đ�ốn kho� t��ốp nhận bệnh nhân phâẽu thuật cuỉ � bệnh v�ện, nơ� b�ạ n seẽ  được làm thuỉ  tuạ c nhập v�ện và

chuâỉn b�ạ  cho c� m�ỉ. S�u đó, b�ạ n seẽ  gặp bác s�ẽ  gây m� – ngườ� ch�ạ u trách nh�ệm v�ầ v�ệc gây m� và g��ỉ m đ�u cho

b�ạ n. C� phâẽu thuật này được thực h�ện dướ� gây m� toàn thân. Đ�� kh� ngườ� t� còn áp duạ ng phương pháp

chặn dây thâần k�nh vùng đ�ỉ g��ỉ m đ�u s�u phâẽu thuật; bác s�ẽ  gây m� seẽ  tr�o đ�ỉ� vớ� b�ạ n v�ầ vâốn đ�ầ này vào ngày

h�m đó. T��ốp theo, b�ạ n seẽ  được đư� vào phòng m�ỉ đ�ỉ t��ốn hành c� phâẽu thuật. S�u đó, b�ạ n seẽ  t�ỉ nh dậy t�ạ � khu

h�ầ� sức, nơ� các đ��ầu dưỡng seẽ  theo dõ� tình tr�ạ ng sức khoỉ e cuỉ � b�ạ n cho đ�ốn kh� tác duạ ng cuỉ � thu�ốc m� h�ốt.

Kh� tình tr�ạ ng sức khoỉ e �ỉn đ�ạ nh, b�ạ n seẽ  được chuy�ỉn s�ng phòng bệnh hoặc v�ầ nhà, tùy thuộc vào lo�ạ � phâẽu

thuật và d��ẽn b��ốn h�ầ� phuạ c cuỉ � b�ạ n.

Quy trình ph�ẫu thuật

Phâẽu thuật này được goạ � là nắn ch�ỉ nh mở và c�ố đ�ạ nh nộ� t�ạ �. “Mở” có ngh�ẽ � là bác s�ẽ  phâẽu thuật t��ốp cận vùng

gãy xương th�ng qu� một đường r�ạ ch ở mặt s�u khuyỉ u t�y, ng�y tr�n moỉ m khuyỉ u. “Nắn ch�ỉ nh” là v�ệc đư�

các m�ỉ nh xương gãy trở l�ạ � v�ạ  trí bình thường; còn “c�ố đ�ạ nh nộ� t�ạ �” là v�ệc g�ữ chúng ở đó bằng các duạ ng cuạ

k�m lo�ạ � cho đ�ốn kh� xương l��ần l�ạ �.

Bác s�ẽ  phâẽu thuật seẽ  choạ n lo�ạ � duạ ng cuạ  phù hợp vớ� k��ỉu gãy xương cuỉ � b�ạ n, vì kh�ng có kyẽ  thuật nào có th�ỉ áp

duạ ng cho moạ � trường hợp gãy. Vớ� những v�ốt gãy đơn g��ỉ n ch�ỉ  g�ầm h�� m�ỉ nh, ngườ� t� có th�ỉ dùng vòng dây

k�m lo�ạ � đ�ỉ ép h�� m�ỉ nh xương l�ạ � vớ� nh�u kh� b�ạ n vận động, hoặc dùng �ốc vít đặt vào g�ữ� thân xương. Đ�ố�

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 

Page 2 of 8



vớ� những v�ốt gãy có nh��ầu m�ỉ nh hoặc ở vùng xương m�ầm hơn, ngườ� t� thường dùng tâốm k�m lo�ạ � được

u�ốn theo hình d�ạ ng mặt s�u khuyỉ u t�y và c�ố đ�ạ nh bằng các �ốc vít nhoỉ . Một s�ố v�ốt gãy có th�ỉ được g�ữ l�ạ � bằng

các muẽ � khâu chắc chắn gắn vào xương th�y vì dùng k�m lo�ạ �. Dù sử duạ ng phương pháp nào, muạ c đích vâẽn là

t�ạ o sự c�ố đ�ạ nh vững chắc đ�ỉ b�ạ n có th�ỉ bắt đâầu vận động khuyỉ u t�y sớm.

S�u kh� các m�ỉ nh xương đã nằm đúng v�ạ  trí và duạ ng cuạ  c�ố đ�ạ nh được gắn chắc chắn, bác s�ẽ  phâẽu thuật seẽ

k��ỉm tr� xem b�ầ mặt khớp khuyỉ u có bằng phẳng và khớp có d� chuy�ỉn tự do h�y kh�ng. Các lớp m� seẽ  được

khâu l�ạ � vớ� nh�u, d� được khâu kín bằng ch�ỉ  khâu r�ầ� phuỉ  g�ạ c l�n tr�n.

Sau kh� ph�ẫu thuật

Kh� t�ỉ nh dậy, cánh t�y cuỉ � b�ạ n seẽ  được đặt trong ch��ốc đ�� treo đơn g��ỉ n cho tho�ỉ � má�. Các đ��ầu dưỡng seẽ

thường xuy�n k��ỉm tr� tình tr�ạ ng b�ạ n và cho dùng thu�ốc g��ỉ m đ�u n�ốu câần th��ốt. Trong 24 g�ờ đâầu s�u kh� v�ầ

nhà, n�n có ngườ� ở b�n c�ạ nh b�ạ n. Độ� nguẽ  y t�ố seẽ  th�ng báo cho b�ạ n b��ốt là b�ạ n có th�ỉ v�ầ nhà ng�y h�y ph�ỉ � ở

l�ạ � bệnh v�ện qu� đ�m. B�ạ n có th�ỉ d� chuy�ỉn kh� c�ỉ m thâốy vững vàng; ch��ốc đ�� treo seẽ  được tháo r� kh� b�ạ n

tắm rử� hoặc thực h�ện các bà� tập mà độ� nguẽ  y t�ố hướng dâẽn. Chúng t�� seẽ  g�ữ băng g�ạ c tr�n v�ốt thương

kho�ỉ ng 10 ngày; vu� lòng kh�ng tự ý tháo r� trước thờ� h�ạ n đó trừ kh� có ch�ỉ  đ�ạ nh cuỉ � bác s�ẽ . Chúng t�� seẽ  th�y

hoặc gỡ băng g�ạ c kh� khám l�ạ � cho b�ạ n. Từ ngày đâầu t��n, hãy c�ố gắng cử động t�y và các ngón t�y; đ��ầu này

g�úp g��ỉ m sưng và tăng c�ỉ m g�ác tho�ỉ � má�.

Quá trình h�ề� phuị c

Trong và� ngày đâầu, khuyỉ u t�y cuỉ � b�ạ n seẽ  c�ỉ m thâốy đ�u và sưng; vùng d� xung qu�nh có th�ỉ xuâốt h�ện v�ốt bâầm.

Tình tr�ạ ng này seẽ  dâần c�ỉ � th�ện theo thờ� g��n. V�ệc vận động bàn t�y và các ngón t�y ng�y từ ngày đâầu râốt hữu

ích; đ�ầng thờ� n�n k� t�y l�n g�ố� kh� ng�ầ� hoặc nguỉ . B�n đâầu, hãy u�ống thu�ốc g��ỉ m đ�u theo ch�ỉ  đ�ạ nh đ�ầu đặn

th�y vì chờ cho cơn đ�u trở n�n dữ dộ� hơn.

Trong những ngày đâầu, b�ạ n seẽ  đeo một lo�ạ � đ�� đỡ t�y đơn g��ỉ n đ�ỉ tăng c�ỉ m g�ác tho�ỉ � má�. B�ạ n có th�ỉ tháo

đ�� r� kh� tắm rử� hoặc thực h�ện các bà� tập vật lý tr�ạ  l�ệu. V�ệc tr�ạ  l�ệu bàn t�y s�u phâẽu thuật seẽ  do Ruby

Dool�n t�ạ � Extend Reh�b�l�t�t�on đ�ỉ m nhận. Ruby seẽ  ch�ỉ  cho b�ạ n các bà� tập g�úp khuyỉ u t�y t��ốp tuạ c cử động

trong lúc xương đ�ng l��ần l�ạ �; n�ốu câần th��ốt, c� âốy seẽ  làm neạ p h�ẽ trợ. B�ạ n n�n vận động bàn t�y và các ngón t�y

ng�y từ đâầu; các động tác nheạ  nhàng ở khuyỉ u t�y mớ� được th�m vào kh� tình tr�ạ ng gãy xương �ỉn đ�ạ nh hơn.

B�n đâầu, b�ạ n câần l�n k�ố ho�ạ ch cuạ  th�ỉ cho các ho�ạ t động hàng ngày: seẽ  câần ngườ� g�úp đỡ trong v�ệc ăn u�ống,

mặc quâần áo và m�ng vác đ�ầ cho đ�ốn kh� cánh t�y �ỉn đ�ạ nh trở l�ạ �.

Kh� tình tr�ạ ng sưng g��ỉ m và kh�ỉ  năng vận động được c�ỉ � th�ện, b�ạ n seẽ  thâốy các bà� tập d�ẽ thực h�ện hơn. Kh�

bác s�ẽ  phâẽu thuật xác nhận rằng xương đã l��ần t�ốt, b�ạ n seẽ  tháo hẳn đ�� đỡ và bắt đâầu sử duạ ng cánh t�y cho các

c�ng v�ệc nheạ  nhàng trong nhà. V�ệc nâng vật nặng, th�m g�� th�ỉ th�o h�y lá� xe ch�ỉ  được thực h�ện s�u đó,
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kh� bác s�ẽ  phâẽu thuật và chuy�n v��n tr�ạ  l�ệu đ�ầu xác nhận rằng khuyỉ u t�y đã đuỉ  khoỉ e m�ạ nh. N�ốu b�ạ n có ý đ�ạ nh

lá� xe, hãy th�m kh�ỉ o hướng dâẽn Lá� xe s�u phâẽu thuật ch� tr�n đ�ỉ nắm rõ các quy đ�ạ nh áp duạ ng.

M�ẽ� ngườ� có t�ốc độ h�ầ� phuạ c khác nh�u; vì vậy lộ trình phuạ c h�ầ� cuỉ � b�ạ n có th�ỉ khác đ�. Bác s�ẽ  phâẽu thuật và

chuy�n v��n tr�ạ  l�ệu seẽ  hướng dâẽn b�ạ n trong từng g��� đo�ạ n.

Những b��ấn chứng có th�ỏ xaỏ y ra

Hâầu h�ốt bệnh nhân đ�ầu h�ầ� phuạ c t�ốt, nhưng đ�� kh� vâẽn có th�ỉ gặp ph�ỉ � các vâốn đ�ầ. Bác s�ẽ  phâẽu thuật và độ�

nguẽ  y t�ố seẽ  theo dõ� sát s�o đ�ỉ phát h�ện sớm bâốt kyầ  bâốt thường nào.

K�m lo�ạ � dùng đ�ỉ c�ố đ�ạ nh xương đ�� kh� có th�ỉ d�ạ ch chuy�ỉn khoỉ � v�ạ  trí b�n đâầu. B�ạ n có th�ỉ c�ỉ m thâốy một cơn

đ�u nhó� mớ� xuâốt h�ện t�ạ � moỉ m khuyỉ u, một cuạ c g�ầ dướ� d� mà trước đó kh�ng có, hoặc vùng d� nơ� có vật

l�ệu câốy ghép b�ạ  đ�u rát, trâầy xước. N�ốu gặp các tr�ệu chứng này, hãy goạ � cho phòng khám ng�y chứ đừng chờ

đ�ốn lâần khám t��ốp theo.

Các dây k�m lo�ạ � hoặc vật l�ệu câốy ghép cuẽ ng có th�ỉ gây áp lực l�n d� hoặc xuy�n qu� d�. Đ��ầu này gây đ�u

đớn, kích ứng d� và v�ốt thương có th�ỉ b�ạ  hở r� t�ạ � ch�ẽ đó. Hãy th�ng báo ng�y cho chúng t�� n�ốu b�ạ n nhận

thâốy tình tr�ạ ng này, vì có th�ỉ câần ph�ỉ � lo�ạ � boỉ  vật l�ệu câốy ghép r�.

Nh��ẽm trùng là một ruỉ � ro trong moạ � c� phâẽu thuật. Hãy chú ý n�ốu có cơn đ�u sâu, đ�u theo nh�ạ p đập, kh�ng

g��ỉ m kh� dùng thu�ốc g��ỉ m đ�u th�ng thường; vùng d� qu�nh v�ốt m�ỉ b�ạ  đoỉ  l�n rộng; d�ạ ch t��ốt r� từ v�ốt thương;

hoặc s�ốt. N�ốu gặp bâốt kyầ  dâốu h�ệu nào, hãy l��n hệ vớ� phòng khám ng�y trong ngày hoặc đ�ốn phòng câốp cứu

n�ốu kh�ng th�ỉ l��n l�ạ c được vớ� chúng t��.

Nh��ẽm trùng cuẽ ng có th�ỉ làm chậm quá trình l��ần xương. N�ốu quá trình h�ầ� phuạ c d��ẽn r� chậm hơn nh��ầu so

vớ� dự k��ốn, hãy tr�o đ�ỉ� vớ� bác s�ẽ  trong lâần tá� khám t��ốp theo.

Dây thâần k�nh ch�ạ y phí� s�u moỉ m khuyỉ u có th�ỉ b�ạ  kích thích, gây r� c�ỉ m g�ác ngứ� r�n, k��ốn bò hoặc t� doạ c

mặt trong cẳng t�y, l�n xu�ống ngón út và ngón áp út. Hãy báo l�ạ � cho bác s�ẽ  n�ốu có những tr�ệu chứng này,

hoặc goạ � cho phòng khám n�ốu chúng xuâốt h�ện đột ngột.

Một s�ố ngườ� nhận thâốy kh�ỉ  năng du�ẽ� thẳng khuyỉ u t�y b�ạ  g��ỉ m đ� một chút, ng�y c�ỉ  kh� v�ốt gãy đã lành t�ốt.

Một s�ố khác theo thờ� g��n có th�ỉ b�ạ  v��m khớp do h�o mòn, gây c�ỉ m g�ác đ�u nhức, t��ống cl�ck hoặc c�ỉ m g�ác

l�ạ o x�ạ o t�ạ � khớp. C�ỉ  h�� tình tr�ạ ng này đ�ầu n�n được đ�ầ cập trong lâần tá� khám đ�ỉ bác s�ẽ  theo dõ�.

Xương cuẽ ng có th�ỉ kh�ng l��ần l�ạ � hoặc l��ần ở v�ạ  trí s��. N�ốu s�u và� tuâần h�ầ� phuạ c mà khuyỉ u t�y vâẽn đ�u và

kh�ng �ỉn đ�ạ nh, chúng t�� seẽ  chuạ p X-qu�ng đ�ỉ k��ỉm tr�.

V�ệc hút thu�ốc làm tăng nguy cơ gặp b��ốn chứng s�u phâẽu thuật. N�ốu b�ạ n hút thu�ốc, hãy tr�o đ�ỉ� vớ� bác s�ẽ  đ�

kho� v�ầ v�ệc c�� thu�ốc trước kh� phâẽu thuật.

B�ỉ ng l�ệt k� các b��ốn chứng ở tr�ng này cung câốp tyỉ  lệ x�ỉ y r� cuạ  th�ỉ n�ốu b�ạ n mu�ốn b��ốt ch� t��ốt.
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Kh� nào n�n goị � cho chúng t��

Hâầu h�ốt các vâốn đ�ầ đ�ầu xuâốt h�ện ng�y từ đâầu; vì vậy chúng t�� mong nhận được th�ng báo sớm nhâốt có th�ỉ.

Hãy goạ � cho chúng t�� n�ốu b�ạ n b�ạ  s�ốt, v�ốt thương trở n�n đoỉ  hơn hoặc có d�ạ ch ch�ỉ y r�, hoặc n�ốu cơn đ�u đột

nh��n trở n�n dữ dộ� hơn. Hãy đ�ốn phòng câốp cứu n�ốu b�ạ n b�ạ  sưng bắp chân, khó thở hoặc đ�u ngực. B�ạ n

cuẽ ng n�n goạ � cho chúng t�� n�ốu các ngón t�y hoặc bàn t�y b�ạ  t�, l�ạ nh, hoặc b�ạ n kh�ng th�ỉ cử động cánh t�y.

N�ốu kh�ng th�ỉ l��n l�ạ c vớ� chúng t�� và tình tr�ạ ng có veỉ  khâỉn câốp, hãy đ�ốn phòng câốp cứu gâần nhâốt.

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 

Page 5 of 8



CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 

Page 6 of 8



T�ỷ  lệ bi�ến chứng từ các tài liệu công bôế

Được tổng hợp từ 15 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

Kích ứng do vật
liệu kim loại cấy
ghép

35% Mỏm khuỷu nằm ngay dưới da nên người bệnh thường cảm nhận được vật liệu kim
loại: 35% báo cáo b� ị kích ứng do vật liệu cấy ghép trong một nhóm thử nghiệm gồm
199 bệnh nhân; tỷ lệ trên 50% được ghi nhận sau khi cố đ� ịnh bằng néo ép dây thép
(tension-band), và khoảng 12-20% cần tháo bỏ vật liệu hoặc phẫu thuật lần hai sau khi
dùng n�ịp. Việc tháo bỏ vật liệu sau khi xương đã lành là phổ biến và đơn giản.

Phẫu thuật chỉnh
sửa hoặc cắt bỏ
vật liệu cấy ghép

33-40% Ở những bệnh nhân 75-85 tuổi, tỷ lệ phẫu thuật lại gộp chung là 40% sau néo ép dây
thép và 33% sau cố đ� ịnh bằng n�ịp - so với không có ca nào ở nhóm điều tr� ị không phẫu
thuật - đây là cốt lõi của cuộc tranh luận có nên mổ hay không ở người cao tuổi.
Bệnh nhân trẻ tuổi có kết quả tốt hơn; tháo bỏ vật liệu kim loại vẫn là thủ thuật lần
hai phổ biến nhất.

Viêm khớp thoái
hóa sau chấn
thương

19% Tỷ lệ mắc trung v� ị là 19% tại thời điểm trung v� ị 41 tháng qua các nghiên cứu (dao động
0-35%); cao hơn ở gãy nhiều mảnh (24%) và gãy kèm trật khớp (50%) - điều này ph�ị
thuộc vào tổn thương khớp nhiều hơn là phương pháp cố đ� ịnh.

Cứng khớp — Việc mất đi vài độ duỗi thẳng cuối cùng là hiện tượng thường gặp và hầu như không
ảnh hưởng đến chức năng vận động.

Không liền
xương / nhiễm
trùng / tổn
thương dây thần
kinh

1.8% Nhiễm trùng vết mổ 1,8% và bất kỳ biến cố bất lợi nào 7,2% trong một nhóm lớn
bệnh nhân ORIF được theo dõi ngắn hạn; các biến chứng nghiêm tr�ịng tập trung ở
người cao tuổi và người có bệnh nền.

B I ẾN  C HỨN G  &  ĐỒN G  Ý

C�ấ đ�ị nh gãy moỏ m khuyỏ u (ORIF)
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T�� đã đoạ c th�ng t�n này và có cơ hộ� đặt câu hoỉ � cho bác s�ẽ  H�rp�r� v�ầ thuỉ  thuật, quá trình h�ầ� phuạ c dự
k��ốn và các b��ốn chứng được l�ệt k� ở tr�n. 

BỆNH NHÂN — HỌ TÊN (VIẾT RÕ) CHỮ KÝ NGÀY
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