
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 đã nhận th�ấy một hoặc nhi�ều ngón t�y cuể � mình có hình d�ạ ng b�ất thường. Khớp giữ� cuể � ngón t�y

(khớp lớn ở giữ�, không ph�ể i khớp ở gôấc) cong r� s�u khi�ấn ngón t�y trông hơi cong hoặc “giôấng thi�n ng�”,

trong khi khớp nhoể  g�ền móng t�y l�ạ i chúi v�ề phí� trước. Nhìn từ b�n, ngón t�y t�ạ o thành một đường zig-z�g

nông.

Ở gi�i đo�ạ n đ�ều, tình tr�ạ ng này có th�ể g�y khó chiạ u nhi�ều hơn là đ�u đớn: ngón t�y có c�ể m giác biạ  “mắc k�ạ t”

hoặc bật khi b�ạ n côấ gắng uôấn cong nó, và việc nắm chặt t�y thành nắm đ�ấm hoặc c�ềm các vật nhoể  trở n�n

khó khăn. Khi tình tr�ạ ng trở n�n côấ điạ nh hơn, ngón t�y có th�ể không còn duôỗi thẳng hoặc uôấn cong như

trước đ�y, và các ho�ạ t động hàng ngày (khuy áo, nhặt đôềng xu, c�ềm bút) trở n�n phức t�ạ p và mệt moể i. Một sôấ

người l�ền đ�ều ti�n nhận r� tình tr�ạ ng này đơn gi�ể n vì ngón t�y biạ  mắc khi hoạ  đư� t�y vào túi hoặc đ�o găng

t�y.

Những gì thực sự đ�ng x�ả y r�

Ngón t�y cuể � b�ạ n được c�n bằng bởi một hệ thôấng g�n và d�y chằng nhoể  tinh vi ch�ạ y doạ c mặt tr�n, mặt dưới

và h�i b�n cuể � môỗi khớp. Khớp giữ� (khớp PIP) thường được ngăn không cho gập r� s�u bởi một d�y chằng

chắc chắn ở mặt lòng bàn t�y goạ i là t�ấm gan tay (volar plate), và bởi các d�ể i g�n nằm doạ c h�i b�n ngón t�y.

Trong bi�ấn d�ạ ng côể thi�n ng�, sự c�n bằng này biạ  m�ất đi. N�ấu t�ấm g�n t�y trở n�n loể ng l�ể o, hoặc các d�ể i g�n

b�n (các d�ể i g�n b�n ngoài) trượt l�n tr�n khớp, khớp giữ� biạ  kéo r� s�u quá mức (si�u duôỗi), và vì các g�n đ�ều

được k�ất nôấi với nh�u, đ�ều ngón t�y biạ  kéo xuôấng t�ạ o dáng chùng xuôấng. H�i hiện tượng này đi đôi với nh�u.

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

D�ạ  tật c�ả th�ên ng� ở
ngón t�y
D� ị tật cổ thiên nga: khớp giữa (PIP) b� ị duỗi quá mức trong khi đầu ngón tay (DIP) gập
xuống, tạo cho ngón tay hình dạng cổ thiên nga.
Abdulaziz Alkanderi / Wikimedia Commons, CC BY-SA 3.0
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Có nhi�ều lý do khi�ấn sự c�n bằng này biạ  suy y�ấu. Đôi khi nó bắt đ�ều từ đ�ều ngón t�y: một ngón tay búa

(mallet finger) không được đi�ều triạ  (đ�ều ngón t�y chùng xuôấng s�u ch�ấn thương g�n) làm th�y đôểi lực kéo cuể �

các g�n và từ từ khi�ấn khớp giữ� ng�ể  r� s�u. Thường thì nó được thúc đ�ểy bởi viêm khớp daạ ng th�ấp, đặc

biệt là viêm khớp daạ ng th�ấp (rheumatoid arthritis), làm căng và làm suy y�ấu các d�y chằng. Nó cuỗ ng có th�ể

x�ể y r� s�u tình tr�ạ ng khớp loể ng l�ể o, các ch�ấn thương cuỗ , hoặc các tình tr�ạ ng làm tăng độ co cứng cơ. B�ất k�ể

nguy�n nh�n kích ho�ạ t là gì, k�ất qu�ể  cuôấi cùng đ�ều là cùng một hình d�ạ ng đặc trưng d�ỗ nhận bi�ất.

Những gì chúng t�� có thêả làm vêề v�ấn đêề này

Ti�ấn siỗ  Ki�r�n Hirp�r� d�ỗn dắt diạ ch vuạ  chi tr�n cuể � chúng tôi t�ạ i Bệnh viện Tư nh�n M�t�r Rockh�mpton, nơi

chúng tôi hướng d�ỗn bệnh nh�n từ khi được giới thiệu b�n đ�ều cho đ�ấn khi có một k�ấ ho�ạ ch qu�ể n lý rõ ràng.

Hành trình cuể � b�ạ n bắt đ�ều bằng một đánh giá l�m sàng kyỗ  lưỡng đ�ể xác nhận ch�ển đoán và hi�ểu cách ngón

t�y cuể � b�ạ n vận động. Chúng tôi thường bắt đ�ều bằng đi�ều triạ  không ph�ỗu thuật đôấi với các v�ấn đ�ề kéo dài

dài h�ạ n và chiể  x�m xét ph�ỗu thuật khi phương pháp đó không m�ng l�ạ i đuể  sự gi�ể m đ�u.

Việc đi�ều triạ  phù hợp phuạ  thuộc vào mức độ linh ho�ạ t còn l�ạ i cuể � ngón t�y và nguy�n nh�n g�y r� tình tr�ạ ng

này, vì vậy bước đ�ều ti�n luôn là một đánh giá bàn t�y chuy�n s�u và đi�ều triạ  b�ất kyề  bệnh vi�m xương khớp

ti�ềm �ển nào.

Nêấu ngón tay v�ẫn mêềm deẻ o và khớp có th�ể duôỗi thẳng và gập l�ạ i tự do, chúng tôi thường bắt đ�ều mà không

c�ền ph�ỗu thuật. Một neạ p hình s�ấ tám nhoể , tùy chiể nh (đôi khi là lo�ạ i n�ạ p d�ạ ng vòng b�ạ c goạ n gàng) được đặt

ng�ng qu� khớp giữ� và �m th�ềm ngăn c�ể n việc gập l�ạ i quá mức trong khi v�ỗn cho phép ngón t�y ho�ạ t động.

Nhi�ều người qu�ể n lý tình tr�ạ ng này r�ất tôất th�o cách này, và liệu pháp bàn t�y giúp duy trì sự vận động cuể � các

khớp.

Nêấu neạ p kh�ng đuẻ  hiệu quaẻ , hoặc ngón t�y đ�ng biạ  k�ạ t, ph�ỗu thuật có th�ể giúp c�n bằng l�ạ i. Có một sôấ lự�

choạ n đã được thi�ất lập rõ ràng, được choạ n đ�ể phù hợp với ngón t�y cuể � b�ạ n: buộc l�ạ i khớp giữ� bằng một

ph�ền cuể � g�n cuể � chính b�ạ n đ�ể nó không th�ể biạ  bật ngược trở l�ạ i (tenodesis); làm căng d�y chằng loể ng l�ể o ở

mặt lòng bàn t�y; hoặc di chuy�ển các g�n b�n biạ  trượt trở l�ạ i viạ  trí đúng cuể � chúng. N�ấu b�ề mặt khớp本身 biạ

mòn và cứng (phôể bi�ấn trong vi�m xương khớp kéo dài), chúng tôi có th�ể th�y vào đó là hợp nh�ất khớp vào

một viạ  trí làm việc tôất hoặc, trong các trường hợp được choạ n, th�y th�ấ nó.

Những đ�êều c�ền b�êất

N�ấu được phát hiện sớm, khi ngón t�y v�ỗn còn linh ho�ạ t, ti�n lượng s�ỗ  tôất; một n�ạ p hoặc một ph�ỗu thuật tái

c�n bằng có th�ể khôi phuạ c một ngón t�y linh ho�ạ t và mượt mà hơn nhi�ều. Càng khớp cứng và thoái hó� nhi�ều,

các lự� choạ n đi�ều triạ  càng h�ạ n ch�ấ, đó chính là lý do t�ạ i s�o việc được thăm khám trước khi ngón t�y biạ  cứng

l�ạ i ở một tư th�ấ côấ điạ nh là r�ất qu�n troạ ng.
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N�ấu b�ạ n ph�ỗu thuật, hãy chu�ển biạ  tinh th�ền cho một gi�i đo�ạ n đ�o n�ạ p và một liệu trình vật lý triạ  liệu t�y s�u

đó đ�ể rèn luyện l�ạ i ngón t�y và b�ể o vệ v�ất môể; quá trình phuạ c hôềi chức năng này là một ph�ền thực sự cuể � k�ất

qu�ể  đi�ều triạ , không ph�ể i là một lự� choạ n bôể sung. Trong trường hợp nguy�n nh�n là do thoái hó� khớp, việc

ki�ểm soát tôất tình tr�ạ ng này cùng với nhóm chuy�n kho� th�ấp khớp s�ỗ  b�ể o vệ các ngón t�y khác không biạ  �ể nh

hưởng tương tự.

Kh� nào c�ền gặp bác s�ĩ

Đ�ều ngón tay biạ  ruẻ  xu�ấng và không th�ể duôỗi thẳng hoàn toàn s�u một cú v� đập hoặc ch�ấn thương do biạ

k�ạ t (ngón t�y bú�); đi�ều triạ  sớm có th�ể ngăn ngừ� bi�ấn d�ạ ng côể thi�n ng� s�u này.

Ngón t�y bắt đ�ều cong ngược laạ i ở khớp giữa, hoặc biạ  k�ạ t, bật hoặc khó� khi b�ạ n uôấn cong nó.

Cứng khớp ngày càng tăng, hoặc ngón t�y không còn có th�ể nắm thành nắm đ�ấm mượt mà.

Đã bi�ất mắc viêm khớp daạ ng th�ấp hoặc viêm khớp với sự th�y đôểi hình d�ạ ng ngón t�y: n�n được x�m

xét l�ạ i trước khi bi�ấn d�ạ ng trở n�n côấ điạ nh.
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