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

Lý do ph�ẫu thuật này được đ�ề xu�ất

Trang này phaả n ánh cách Thaạ c s�ĩ  K�eran H�rpara, một bác s�ĩ  ph�ĩu thuật ch� trên taạ � Bệnh v�ện Tư nh�n Mater

Rockhampton, t�êếp cận v�ến đêề này taạ � phòng khám cuả a chúng tô�. Ph�ĩu thuật g�aả � phóng khuyả u taytenn�s là

một thuả  thuật nhằm g�aả m đau và caả � th�ện chức năng cuả a khuyả u tay baạ n. Chúng tô� thường ch�ả  đêề xu�ết

phương pháp này cho baạ n sau kh� các lựa choạ n đ�êều tr�ạ  không ph�ĩu thuật không mang laạ � sự caả � th�ện đáng kêả.

H�ều hêết moạ � ngườ� đêều hôề� phuạ c trong vòng 12 đêến 18 tháng mà không c�ền ph�ĩu thuật. Khoaả ng 90% ngườ� b�ạ

bệnh khuyả u taytenn�s không được đ�êều tr�ạ  seĩ  hêết tr�ệu chứng sau 1 năm. Tr�ệu chứng có thờ� g�an bán huả y ôản

đ�ạ nh là ba đêến bôến tháng. Thờ� g�an kéo dà� không có ngh�ĩ a là t�ên lượng x�ếu hơn.

Chúng tô� xem xét ph�ĩu thuật kh� đ�êều tr�ạ  baả o tôền th�ết baạ � và cơn đau cuả a baạ n v�ĩn t�êếp d�êĩn. Đôế� vớ� tyả  lệ nhoả

bệnh nh�n không đáp ứng vớ� các phương pháp không ph�ĩu thuật, ph�ĩu thuật mang laạ � tyả  lệ hà� lòng g�ền

90%. Ph�ĩu thuật này nhằm muạ c đích g�aả m đau và khô� phuạ c khaả  năng sử duạ ng cánh tay cuả a baạ n. Chúng tô�

khuyêến ngh�ạ  ph�ĩu thuật kh� lợ� ích vượt trộ� so vớ� d�êĩn b�êến tự nh�ên cuả a bệnh. Quá trình hôề� phuạ c cuả a baạ n

phuạ  thuộc vào các tr�ệu chứng cuạ  thêả và phaả n ứng vớ� các phương pháp đ�êều tr�ạ  trước đó.

Trước khi ph�ẫu thuật

Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật cuả a baạ n seĩ  sắp xêếp b�ết kyề  xét ngh�ệm c�ền th�êết nào, chẳng haạ n như chuạ p X-quang hoặc xét

ngh�ệm máu, đêả đaả m baả o baạ n đuả  sức khoả e cho ca ph�ĩu thuật. Vu� lòng nh�ạ n ăn từ nửa đêm trước ngày thực

h�ện thuả  thuật. Ch�ả  ngừng sử duạ ng các loaạ � thuôếc làm loãng máu sau kh� bác s�ĩ  ph�ĩu thuật đưa ra hướng d�ĩn

cuạ  thêả. Hãy sắp xêếp đêả có ngườ� đưa baạ n vêề nhà và ở laạ � vớ� baạ n trong đêm đ�ều t�ên. Mặc trang phuạ c rộng rã�,

thoaả � má� kh� đêến cuộc heạ n. Mang theo danh sách đ�ềy đuả  t�ết caả  các loaạ � thuôếc và thực ph�ảm chức năng h�ện

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

Gi�ả i phóng khuyả u
t�y qu�ền vợt
Viêm gân duỗi khuỷu tay (Tennis elbow): gân duỗi b� ị thoái hóa tại v� ị trí bám vào mỏm trên
lồi cầu ngoài (múi xương nhô ra ở mặt ngoài của khuỷu tay). Phẫu thuật cắt bỏ sẽ loại
bỏ mô gân b� ị tổn thương.
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đang sử duạ ng. Thuả  thuật mở này sử duạ ng một vêết raạ ch duy nh�ết ở khuyả u tay. Chúng tô� seĩ  hướng d�ĩn baạ n qua

từng bước đêả đaả m baả o an toàn và cung c�ếp thông t�n đ�ềy đuả  cho baạ n.

Vào ngày ph�ẫu thuật

Ph�ĩu thuật này được thực h�ện dướ� g�y mê toàn th�n. Baạ n seĩ  hoàn toàn b�ết t�ả nh trong suôết quá trình ph�ĩu

thuật. Một sôế bệnh nh�n cuĩ ng có thêả được g�y tê vùng (block th�ền k�nh) đêả g�aả m đau sau ph�ĩu thuật — bác s�ĩ

g�y mê seĩ  quyêết đ�ạ nh vào ngày ph�ĩu thuật dựa trên tình traạ ng cá nh�n cuả a baạ n.

Baạ n seĩ  đêến bệnh v�ện đêả nhập v�ện. Baạ n seĩ  gặp bác s�ĩ  g�y mê đêả thaả o luận vêề kêế hoaạ ch chăm sóc cuả a baạ n. Bác

s�ĩ  ph�ĩu thuật cuả a baạ n thực h�ện ph�ĩu thuật này theo phương pháp mở vớ� một vêết raạ ch thông thường duy

nh�ết taạ � v�ạ  trí ph�ĩu thuật. Sau đó, baạ n seĩ  được đưa vào phòng môả. Sau kh� hoàn t�ết thuả  thuật, baạ n seĩ  t�ả nh dậy

taạ � khu vực hôề� sức. Độ� nguĩ  cuả a chúng tô� seĩ  theo dõ� baạ n chặt cheĩ  trong quá trình hôề� phuạ c sau g�y mê.

Nội dung cuả � ph�ẫu thuật

Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật thực h�ện thuả  thuật này thông qua một vêết raạ ch thông thường duy nh�ết ở ph�ền ngoà� khuyả u

tay cuả a baạ n. Phương pháp t�êếp cận mở này cho phép t�êếp cận trực t�êếp vào g�n b�ạ  aả nh hưởng mà không c�ền

nh�êều vêết raạ ch nhoả  k�êảu nộ� so� hoặc sử duạ ng camera.

Trong quá trình ph�ĩu thuật, bác s�ĩ  ph�ĩu thuật xác đ�ạ nh c�ản thận g�n duôĩ� côả tay quay ngắn (extensor carp�

rad�al�s brev�s), đ�y là mô g�y ra cơn đau cuả a baạ n. Sử duạ ng các duạ ng cuạ  chính xác, bác s�ĩ  ph�ĩu thuật loaạ � boả

ph�ền g�n b�ạ  tôản thương và thoá� hóa. Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật cuĩ ng làm saạ ch và chu�ản b�ạ  bêề mặt xương bên dướ�,

được goạ � là lôề� c�ều ngoà� (lateral ep�condyle), đêả thúc đ�ảy quá trình lành bệnh khoả e maạ nh. Quá trình này g�úp

g�aả m căng thẳng trên g�n và loaạ � boả  nguôền g�y kích ứng.

Sau kh� mô tôản thương được loaạ � boả  và xương được chu�ản b�ạ , bác s�ĩ  ph�ĩu thuật đóng vêết raạ ch bằng ch�ả  kh�u

hoặc keạ p. Một băng vô trùng được áp duạ ng đêả baả o vệ v�ạ  trí ph�ĩu thuật. Toàn bộ thuả  thuật tập trung vào v�ệc

sửa chữa v�ến đêề c�ếu trúc ở khuyả u tay cuả a baạ n đêả g�aả m đau và khô� phuạ c chức năng.

S�u ph�ẫu thuật

Baạ n seĩ  t�ả nh laạ � taạ � khoa hôề� sức vớ� cánh tay được đặt trong naạ ng và một lớp băng mêềm. Chúng tô� k�êảm soát

cơn đau bằng các loaạ � thuôếc t�êu chu�ản. Đ�y thường là một ca ph�ĩu thuật ngày, vì vậy baạ n có thêả vêề nhà trong

cùng ngày, mặc dù đô� kh� bệnh nh�n phaả � lưu v�ện qua đêm. Một ngườ� phaả � ở bên caạ nh baạ n trong 24 g�ờ

đ�ều. Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật cuả a baạ n thực h�ện ca môả này theo phương pháp mở vớ� một vêết raạ ch thông thường duy

nh�ết taạ � v�ạ  trí ph�ĩu thuật. Baạ n thường có thêả lá� xe trở laạ � trong vòng ha� đêến ba tu�ền, kh� cơn đau đã g�aả m đuả
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đêả baạ n có thêả c�ềm vô-lăng và phaả n ứng nhanh chóng. Không lá� xe kh� cánh tay cuả a baạ n v�ĩn còn trong naạ ng.

Xem Lá� xe sau ph�ĩu thuật ch� trên.

Phuụ c h�ềi

Baạ n seĩ  nhận th�ếy một sôế sưng và cứng khớp trong những ngày đ�ều. Đ�y là đ�êều bình thường. Chúng tô� g�úp

k�êảm soát khó ch�ạ u bằng cách dùng thuôếc g�aả m đau đơn g�aả n và ngh�ả  ngơ�. Cánh tay cuả a baạ n có thêả caả m th�ếy

nặng hoặc đau kh� �ến vào vùng vêết môả. Tình traạ ng này thường g�aả m d�ền kh� sưng ban đ�ều thuyên g�aả m.

Chúng tô� khuyên baạ n nên n�ng cao vùng đó kh� có thêả đêả g�úp g�aả m tích tuạ  d�ạ ch.

Baạ n seĩ  có một băng mêềm bao phuả  v�ạ  trí ph�ĩu thuật, cùng vớ� một naạ ng treo tay đêả tăng sự thoaả � má� trong

khoaả ng một tu�ền đ�ều; khuyả u tay không được côế đ�ạ nh bằng bột hoặc neạ p. Chúng tô� không khuyêến ngh�ạ  lá� xe

kh� cánh tay cuả a baạ n đang đeo naạ ng treo tay. Baạ n thường có thêả quay laạ � lá� xe trong vòng ha� đêến ba tu�ền, một

kh� cơn đau đã g�aả m đuả  đêả baạ n có thêả c�ềm vô-lăng và phaả n ứng nhanh chóng. Đêả b�êết thêm ch� t�êết, xem Lá� xe

sau ph�ĩu thuật ch� trên.

Quá trình phuạ c hôề� chức năng cuả a baạ n được nhóm bác s�ĩ  chúng tô� hướng d�ĩn. L�ệu pháp tay sau ph�ĩu thuật

được thực h�ện bở� Ruby Doolan taạ � Extend Rehab�l�tat�on. Cô �ếy seĩ  hướng d�ĩn baạ n các động tác nheạ  nhàng

đêả khô� phuạ c t�ềm vận động. Baạ n seĩ  bắt đ�ều vớ� các hoaạ t động nheạ  nhàng taạ � nhà, chẳng haạ n như nắm các vật

mêềm. Kh� khaả  năng vận động trở laạ �, baạ n seĩ  d�ền d�ền tăng cường sức maạ nh. Chúng tô� tập trung vào các đoaạ n

ch� trên bên caạ nh khuyả u tay đêả đaả m baả o phuạ c hôề� toàn d�ện.

T�êến độ cuả a baạ n có thêả khác b�ệt; bác s�ĩ  ph�ĩu thuật và chuyên v�ên vật lý tr�ạ  l�ệu seĩ  hướng d�ĩn baạ n. Chúng tô�

theo dõ� t�êến độ cuả a baạ n một cách chặt cheĩ  đêả đaả m baả o baạ n đang hôề� phuạ c tôết. Baạ n seĩ  b�êết rằng mình đang caả �

th�ện kh� các công v�ệc hàng ngày trở nên dêĩ dàng hơn và cơn đau g�aả m đ�. Hãy t�n tưởng vào quá trình này và

tu�n thuả  lờ� khuyên cuả a chúng tô� đêả đaạ t kêết quaả  tôết nh�ết.

Những bi�ấn chứng có th�ả x�ả y r�

H�ều hêết bệnh nh�n đêều hôề� phuạ c tôết, nhưng đô� kh� có thêả xaả y ra các v�ến đêề. Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật và độ� nguĩ  y têế

seĩ  theo dõ� baạ n chặt cheĩ  đêả phát h�ện sớm b�ết kyề  v�ến đêề nào.

Tr�ệu chứng da� dẳng là một khaả  năng. Baạ n có thêả nhận th�ếy rằng cơn đau ở bên ngoà� khuyả u tay không b�êến

m�ết hoặc quay trở laạ � sau kh� baạ n ngh�ĩ  rằng nó đã lành. Đ�êều này có thêả caả m th�ếy như một cơn đau �m �ả  hoặc

đau nhó� kh� baạ n c�ềm nắm đôề vật. Nêếu tr�ệu chứng cuả a baạ n không caả � th�ện, hãy l�ên hệ vớ� phòng khám đêả

thaả o luận vêề t�êến trình hôề� phuạ c cuả a baạ n.

Nh�êĩm trùng là một nguy cơ vớ� b�ết kyề  cuộc ph�ĩu thuật nào. Baạ n có thêả th�ếy tình traạ ng đoả  lan ra từ v�ạ  trí vêết

môả. Khu vực đó có thêả caả m th�ếy nóng kh� chaạ m vào hoặc trông sưng t�ếy. Baạ n cuĩ ng có thêả b�ạ  sôết. Nêếu baạ n nhận

th�ếy những d�ếu h�ệu này, hãy goạ � cho phòng khám ngay lập tức hoặc đêến khoa c�ếp cứu.
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Có thêả xaả y ra tình traạ ng haạ n chêế nheạ  phaạ m v� vận động. Baạ n có thêả th�ếy khó duôĩ� thẳng hoặc gập khuyả u tay

hoàn toàn hơn trước. Đ�êều này có thêả caả m th�ếy như sự căng cứng hoặc một chướng ngaạ � vật vật lý kh� baạ n d�

chuyêản cánh tay. Hãy đêề cập đ�êều này trong l�ền tá� khám t�êếp theo đêả chúng tô� có thêả đ�êều ch�ả nh kêế hoaạ ch

phuạ c hôề� chức năng cuả a baạ n.

Loaạ n saả n xương ngoà� khớp (heterotop�c oss�ficat�on) là một tình traạ ng h�êếm gặp, trong đó xương hình thành

trong các mô mêềm xung quanh khớp. Baạ n có thêả caả m th�ếy một khôế� cứng dướ� da g�ền khuyả u tay. Đ�êều này có

thêả haạ n chêế vận động và g�y khó ch�ạ u. Hãy báo cáo b�ết kyề  khôế� u mớ� nào hoặc những thay đôả� đáng kêả vêề khaả

năng vận động cho bác s�ĩ  ph�ĩu thuật cuả a baạ n.

Ph�ĩu thuật ch�ả nh sửa r�ết h�êếm kh� được thực h�ện. Nhu c�ều ph�ĩu thuật thêm r�ết th�ếp. Tuy nh�ên, v�ệc thực

h�ện ba l�ền t�êm hoặc nh�êều hơn trước kh� ph�ĩu thuật cuả a baạ n làm tăng nguy cơ này. Nêếu baạ n đã thực h�ện

nh�êều l�ền t�êm, hãy lưu ý rằng bác s�ĩ  ph�ĩu thuật cuả a baạ n có thêả thaả o luận đ�êều này vớ� baạ n trong buôả� tư v�ến.

Baả ng b�êến chứng trên trang này l�ệt kê các tyả  lệ đ�êản hình nêếu baạ n muôến b�êết ch� t�êết.

Khi nào c�ền goụ i cho chúng t�i

Goạ � cho chúng tô� nêếu baạ n có sôết, vêết môả ngày càng đoả  hoặc có d�ạ ch t�êết, đau dữ dộ� đột ngột, sưng bắp ch�n

hoặc khó thở, m�ết caả m g�ác, hoặc không thêả cử động ch�. Hãy đêến khoa c�ếp cứu nêếu các tr�ệu chứng này

ngh�êm troạ ng. Chúng tô� muôến đaả m baả o quá trình hôề� phuạ c cuả a baạ n d�êĩn ra đúng t�êến độ. Vu� lòng l�ên hệ vớ�

phòng khám cuả a chúng tô� ngay lập tức đêả chúng tô� có thêả đánh g�á nhu c�ều cuả a baạ n và cung c�ếp sự hôĩ trợ

phù hợp cho quá trình chữa lành.
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