
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 nhận th�ấy cơn đ�u v�i dường như xu�ất phát từ s�u b�n trong khớp. Ở những người mắc bệnh ti�ểu

đường, cơn đ�u này có th�ể là d�ấu hiệu cuể � v�i đông cứng (frozen shoulder). Tình tr�ạ ng này làm cứng b�o ho�ạ t

diạ ch cuể � khớp v�i, khi�ấn việc vận động trở n�n khó khăn. B�ạ n cuũ ng có th�ể th�ấy rằng việc với t�y r� s�u lưng

đ�ể cài khuy áo ngực hoặc nhét áo vào qu�ần trở n�n r�ất khó khăn. Cơn đ�u thường bùng phát vào b�n đ�m,

khi�ấn b�ạ n khó nguể  ở tư th�ấ nằm nghi�ng.

Các triệu chứng ở bàn t�y cuũ ng có th�ể xu�ất hiện mà không có b�ất kyầ  ch�ấn thương nào. B�ạ n có th�ể tr�ể i qu� cơn

đ�u và sưng t�ấy đột ngột ở bàn t�y. Tình tr�ạ ng này được goạ i là ho�ạ i tử cơ tự phát do đái tháo đường

(spont�neous di�betic myonecrosis). Nó có th�ể trông giôấng như một nhi�ũm trùng hoặc vi�m, nhưng nó bắt đ�ầu

một cách tự phát. Hãy lưu ý rằng nhi�ũm trùng bàn t�y có th�ể trở n�n nghi�m troạ ng hơn n�ấu đường huy�ất cuể �

b�ạ n không được ki�ểm soát tôất. Nguy cơ này đã được ghi nhận trong đ�ạ i diạ ch COVID-19 và v�ũn còn qu�n

troạ ng cho đ�ấn ngày n�y. N�ấu b�ạ n mắc bệnh thận kèm theo bệnh ti�ểu đường, bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n có th�ể

khuy�n n�n nhập viện đ�ể đi�ầu triạ  nhi�ũm trùng bàn t�y th�y vì đi�ầu triạ  t�ạ i nhà.

T� bì hoặc ki�ấn bò ở bàn t�y và ngón t�y là một v�ấn đ�ầ phôể bi�ấn khác. Đ�y thường là hội chứng ôấng côể t�y

(c�rp�l tunnel syndrome). Nghi�n cứu cho th�ấy các ch�ất goạ i là s�ể n ph�ểm cuôấi cùng cuể � quá trình gly hó� ti�n

ti�ấn (�dv�nced glyc�tion end products) tích tuạ  trong các mô xung qu�nh g�n g�ấp cuể � b�ạ n. Sự tích tuạ  này có li�n

qu�n đ�ấn sự phát tri�ển cuể � hội chứng ôấng côể t�y ở bệnh nh�n ti�ểu đường. N�ấu b�ạ n đ�ng xem xét ph�ũu thuật,

bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  muôấn theo dõi mức độ HbA1c cuể � b�ạ n trước ti�n. Đi�ầu này giúp c�ể i thiện k�ất qu�ể

ph�ũu thuật cuể � b�ạ n.

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

Bệnh ti�ảu đường và
các tình tr�ạ ng chi
tr�n
Bệnh tiểu đường làm cho nhiều tình trạng ở bàn tay — ngón tay cò, hội chứng ống cổ
tay, cứng khớp — trở nên phổ biến hơn và chậm ph�ịc hồi hơn.
Kieran Hirpara 4.0
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Béo phì cuũ ng có th�ể đóng một v�i trò lớn. Nó có th�ể có môấi li�n hệ tương tự hoặc thậm chí m�ạ nh meũ  hơn với

hội chứng ôấng côể t�y so với chiể  ri�ng bệnh ti�ểu đường. Việc mắc c�ể  béo phì và ti�ểu đường làm tăng nguy cơ,

làm tăng kh�ể  năng b�ạ n seũ  phát tri�ển các triệu chứng này. Ngoài r�, n�ấu b�ạ n mắc v�i đông cứng nguy�n phát, có

tyể  lệ ti�ần ti�ểu đường là 37,5% ở những bệnh nh�n này. Duy trì ki�ểm soát tích cực bệnh ti�ểu đường và thực

hiện các bài tập chi tr�n thường xuy�n có th�ể giúp làm chậm quá trình mòn cuể � g�n tr�n g�i (supr�spin�tus),

ng�y c�ể  khi b�ạ n chư� có cơn đ�u.

Những gì thực sự đ�ng x�ả y r�

Bệnh ti�ểu đường th�y đôểi cách cơ th�ể b�ạ n xử lý đường, đi�ầu này có th�ể g�y tôển thương mô theo thời gi�n.

Đường huy�ất c�o d�ũn đ�ấn sự tích tuạ  các s�ể n ph�ểm phuạ  goạ i là s�ể n ph�ểm cuôấi cùng cuể � glyc�tion ti�n ti�ấn

(�dv�nced glyc�tion end products). Các ch�ất dính này bám vào lớp lót cuể � các g�n g�ấp ở côể t�y. Sự dày l�n này

chèn ép l�n d�y th�ần kinh giữ�, g�y r� hội chứng ôấng côể t�y. Đi�ầu này giôấng như một sợi d�y biạ  xơ và sưng l�n

b�n trong một ôấng chật heạ p.

Ở v�i, bệnh ti�ểu đường làm tăng nguy cơ vi�m khớp dính v�i. B�o khớp là lớp mô b�o qu�nh khớp v�i cuể �

b�ạ n. Ở một sôấ người mắc bệnh ti�ểu đường, lớp b�o này trở n�n vi�m và cứng. Sự cứng này h�ạ n ch�ấ chuy�ển

động cuể � b�ạ n và g�y đ�u. C�ần lưu ý rằng 37,5% bệnh nh�n mắc vi�m khớp dính v�i nguy�n phát có ti�ần ti�ểu

đường. Đi�ầu này có nghiũ � là đường huy�ất cuể � b�ạ n có th�ể c�o hơn bình thường, ng�y c�ể  khi b�ạ n chư� được

ch�ển đoán mắc bệnh ti�ểu đường toàn ph�ần.

Bàn t�y cuể � b�ạ n cuũ ng d�ũ biạ  tôển thương. Bệnh ti�ểu đường có th�ể g�y đ�u và sưng đột ngột ở bàn t�y mà không

có b�ất kyầ  ch�ấn thương nào. Tình tr�ạ ng này được goạ i là ho�ạ i tử cơ do ti�ểu đường (di�betic myonecrosis). Nó x�ể y

r� khi mô cơ biạ  phá vỡ do lưu lượng máu kém và mức đường huy�ất c�o. Nó có th�ể trông giôấng như một nhi�ũm

trùng hoặc vi�m, nhưng đó là k�ất qu�ể  trực ti�ấp cuể � bệnh.

Việc ki�ểm soát bệnh ti�ểu đường kém cuũ ng làm cho việc đi�ầu triạ  nhi�ũm trùng trở n�n khó khăn hơn. N�ấu b�ạ n

phát tri�ển nhi�ũm trùng bàn t�y, nó có th�ể nghi�m troạ ng hơn. Đi�ầu này đặc biệt đúng n�ấu mức đường huy�ất

cuể � b�ạ n không được ki�ểm soát tôất. Bệnh ti�ểu đường và bệnh thận k�ất hợp làm tăng nguy cơ đi�ầu triạ  ngo�ạ i trú

th�ất b�ạ i. B�ạ n có th�ể c�ần chăm sóc t�ạ i bệnh viện đ�ể lo�ạ i boể  nhi�ũm trùng một cách �n toàn.

Cuôấi cùng, bệnh ti�ểu đường có th�ể làm suy y�ấu g�n tr�n g�i (supr�spin�tus) ở v�i cuể � b�ạ n. G�n này giúp n�ng

cánh t�y cuể � b�ạ n. Ng�y c�ể  khi b�ạ n chư� c�ể m th�ấy đ�u, g�n có th�ể đ�ng biạ  thoái hó�. Việc ki�ểm soát chuể  động

bệnh ti�ểu đường và tập th�ể duạ c chi tr�n thường xuy�n có th�ể giúp làm chậm tôển thương này. Giữ cho đường

huy�ất ôển điạ nh b�ể o vệ tính toàn veạ n c�ấu trúc cuể � g�n và khớp cuể � b�ạ n.

Những đi�ều c�ền bi�ết

Ti�n lượng cuể � b�ạ n phuạ  thuộc r�ất nhi�ầu vào mức độ ki�ểm soát đường huy�ất. Duy trì bệnh ti�ểu đường được

ki�ểm soát tích cực và thực hiện các bài tập chi tr�n thường xuy�n có th�ể giúp làm chậm quá trình thoái hó�
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g�n tr�n g�i. Đi�ầu này đặc biệt đúng n�ấu b�ạ n mắc ti�ểu đường type II nhưng chư� có triệu chứng đ�u. N�ấu boể

qu� các bước này, quá trình thoái hó� có th�ể ti�ấn tri�ển nh�nh hơn.

Đ�u v�i ở người mắc ti�ểu đường có th�ể là d�ấu hiệu cuể � v�i dính. Đ�y là tình tr�ạ ng khớp v�i trở n�n cứng và

g�y đ�u. Đi�ầu qu�n troạ ng c�ần lưu ý là 37,5% bệnh nh�n mắc v�i dính nguy�n phát cuũ ng có ti�ần ti�ểu đường.

Đi�ầu này có nghiũ � là mức đường huy�ất cuể � b�ạ n c�o hơn bình thường nhưng chư� đuể  c�o đ�ể được ch�ển đoán

là ti�ểu đường. Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  tìm ki�ấm môấi li�n hệ này khi đánh giá cơn đ�u cuể � b�ạ n.

Các triệu chứng ở bàn t�y c�ần được chú ý c�ển thận. N�ấu b�ạ n biạ  đ�u và sưng đột ngột, không rõ nguy�n nh�n

ở bàn t�y mà không có ch�ấn thương, hãy thông báo cho bác siũ  ng�y lập tức. Đ�y có th�ể là ho�ạ i tử cơ do ti�ểu

đường tự phát, một tình tr�ạ ng hi�ấm gặp khi�ấn mô cơ biạ  phá vỡ. Tình tr�ạ ng này thường biạ  nh�ầm l�ũn với

nhi�ũm trùng hoặc vi�m. Ch�ển đoán sớm là chì� khó� đ�ể tránh nh�ầm l�ũn với các tình tr�ạ ng nghi�m troạ ng khác

như nhi�ũm trùng hoặc v�ấn đ�ầ v�ầ lưu thông máu.

Nhi�ũm trùng ở bàn t�y có th�ể trở n�n nghi�m troạ ng hơn ở người mắc ti�ểu đường, đặc biệt n�ấu ki�ểm soát

đường huy�ất kém. Nguy cơ này đã được nh�ấn m�ạ nh trong đ�ạ i diạ ch COVID-19. N�ấu b�ạ n mắc ti�ểu đường và

bệnh thận, nguy cơ th�ất b�ạ i trong đi�ầu triạ  nhi�ũm trùng bàn t�y cuể � b�ạ n seũ  c�o hơn. Bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n

có th�ể khuy�n b�ạ n n�n nhập viện th�y vì đi�ầu triạ  ngo�ạ i trú đ�ể đ�ể m b�ể o nhi�ũm trùng được lo�ạ i boể  hoàn toàn.

Hội chứng ôấng côể t�y cuũ ng phôể bi�ấn hơn ở người mắc ti�ểu đường. Đi�ầu này x�ể y r� khi áp lực tích tuạ  l�n d�y

th�ần kinh giữ� ở côể t�y cuể � b�ạ n. Sự tích tuạ  cuể � một sôấ lo�ạ i protein trong g�n cuể � b�ạ n, được goạ i là s�ể n ph�ểm

cuôấi cùng cuể � glyc�tion ti�n ti�ấn, đóng một v�i trò trong sự phát tri�ển này. N�ấu b�ạ n c�ần ph�ũu thuật cho hội

chứng ôấng côể t�y, bác siũ  ph�ũu thuật cuể � b�ạ n seũ  ki�ểm tr� mức đường huy�ất dài h�ạ n cuể � b�ạ n (HbA1c) trước đó.

Ki�ểm soát tôất trước khi ph�ũu thuật d�ũn đ�ấn k�ất qu�ể  đi�ầu triạ  tôất hơn.

Béo phì cuũ ng �ể nh hưởng đ�ấn nguy cơ cuể � b�ạ n. Nó có th�ể có môấi li�n hệ chặt cheũ  hơn với hội chứng ôấng côể t�y

so với b�ể n th�n bệnh ti�ểu đường. Việc mắc c�ể  béo phì và ti�ểu đường làm tăng nguy cơ cuể � b�ạ n l�n nhi�ầu l�ần.

Ki�ểm soát c�n nặng và đường huy�ất cùng lúc m�ng l�ạ i kh�ể  năng b�ể o vệ tôất nh�ất chôấng l�ạ i các tình tr�ạ ng chi

tr�n này.

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 3 of 3


	Bệnh tiểu đường và các tình trạng chi trên
	Những gì bạn đang cảm nhận
	Những gì thực sự đang xảy ra
	Những điều cần biết


