
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

Bác s�ĩ  K�eran H�rpara, bác s�ĩ  ph�ĩu thuật ch� trên taạ � Bệnh v�ện Mater Pr�vate Rockhampton, seĩ  lựa choạ n

phương pháp đ�êều tr�ạ  phù hợp vớ� ch�ấn thương cuạ  thêể cuể a baạ n. Moể m móc xương móc là một ph�ền xương nhoể

ở c�ể tay, nằm ở phía ngón út cuể a gan bàn tay. V�ệc l�ấy boể  ph�ền xương b�ạ  gãy này được goạ � là ph�ĩu thuật cắt boể

moể m móc xương móc. Chúng t�� thường thử đ�êều tr�ạ  kh�ng ph�ĩu thuật trước, chẳng haạ n như bó bột hoặc

neạ p, và c�n nhắc ph�ĩu thuật kh� cách đó kh�ng g�úp caể � th�ện đuể . Vớ� một s�ấ trường hợp gãy c�ấp tính, ph�ĩu

thuật có thêể được đêề xu�ất ngay. Th�ng thường, bệnh nh�n được bác s�ĩ  đa khoa (GP) g�ớ� th�ệu đêấn phòng

khám cuể a chúng t��; nêấu chuyên v�ên vật lý tr�ạ  l�ệu khuyên baạ n nên đêấn gặp chúng t��, baạ n v�ĩn c�ền có g��ấy g�ớ�

th�ệu từ bác s�ĩ  đa khoa đêể đuể  đ�êều k�ện nhận khoaể n hoàn traể  từ Med�care. V�ệc ch�ển đoán được xác đ�ạ nh qua

bu�ể� khám taạ � phòng khám, bao g�ềm hoể � bệnh sử, thăm khám và chuạ p hình aể nh kh� c�ền.

Ph�ĩu thuật này nhằm g�aể m đau và phuạ c h�ề� chức năng bình thường cuể a bàn tay. Ph�ĩu thuật thường được đêề

xu�ất cho các vận động v�ên phaể � nắm chặt, chẳng haạ n như c�ều thuể  bóng chày. Có 94,5% bệnh nh�n được gh�

nhận đã quay laạ � th� đ�ấu. Nh�êều ngườ� quay laạ � chơ� thêể thao sau ph�ĩu thuật từ 5 đêấn 7 tu�ền. Chúng t�� seĩ  trao

đ�ể� xem ph�ĩu thuật này có phù hợp vớ� baạ n kh�ng, và cùng nhau quyêất đ�ạ nh.

Trước khi ph�ẫu thuật

Trước ph�ĩu thuật, baạ n seĩ  c�ền chuạ p một s�ấ hình aể nh đêể chúng t�� lên kêấ hoaạ ch cho ca m�ể. V�ệc này có thêể bao

g�ềm chuạ p X-quang, chuạ p MRI (phương pháp chuạ p cho th�ấy ch� t�êất xương và m� mêềm) hoặc s�êu �m. H�ều hêất

bệnh nh�n kh�ng c�ền gì thêm. Nêấu baạ n mắc các bệnh lý khác, có thêể baạ n seĩ  c�ền làm xét ngh�ệm máu hoặc

được bác s�ĩ  g�y mê (bác s�ĩ  thực h�ện g�y mê cho baạ n) khám trước. Vu� lòng mang theo danh sách t�ất caể  các loaạ �

thu�ấc baạ n đang dùng đêấn bu�ể� heạ n. Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật seĩ  cho baạ n b�êất c�ền ngưng loaạ � thu�ấc nào trước ph�ĩu

thuật và vào thờ� đ�êểm nào. Kh�ng ăn hoặc u�ấng trong baể y g�ờ trước ca m�ể. Chúng t�� yêu c�ều nh�ạ n baể y g�ờ
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thay vì sáu g�ờ đêể có thêể đưa ca m�ể cuể a baạ n lên sớm hơn nêấu l�ạ ch m�ể d�êĩn ra nhanh. Hãy nhờ ngườ� đưa baạ n

vêề nhà sau ph�ĩu thuật. Hãy mặc qu�ền áo rộng rã�, thoaể � má� vào ngày ph�ĩu thuật.

Vào ngày ph�ẫu thuật

Baạ n seĩ  đêấn khoa t�êấp nhận ph�ĩu thuật cuể a bệnh v�ện. Taạ � đó, nh�n v�ên seĩ  làm thuể  tuạ c và chu�ển b�ạ  cho baạ n

trước kh� vào phòng m�ể. Sau đó baạ n seĩ  gặp bác s�ĩ  g�y mê, bác s�ĩ  thực h�ện g�y mê cho baạ n. Ph�ĩu thuật này

được thực h�ện dướ� g�y mê toàn th�n. Baạ n seĩ  nguể  hoàn toàn trong su�ất ca m�ể. Một s�ấ bệnh nh�n cuĩ ng có thêể

được g�y tê vùng (phong bêấ th�ền k�nh) đêể g�aể m đau sau m�ể; bác s�ĩ  g�y mê seĩ  quyêất đ�ạ nh trong ngày dựa trên

hoàn caể nh r�êng cuể a baạ n.

Sau đó, baạ n seĩ  được đưa vào phòng m�ể đêể t�êấn hành ph�ĩu thuật. Kh� kêất thúc, baạ n seĩ  t�ể nh laạ � ở khu h�ề� sức.

Các đ�êều dưỡng seĩ  theo dõ� baạ n ở đó trong kh� thu�ấc mê hêất tác duạ ng. Kh� tình traạ ng đã �ển đ�ạ nh, baạ n seĩ  được

chuyêển vêề phòng bệnh hoặc vêề nhà. Đ�êều nào xaể y ra phuạ  thuộc vào loaạ � ph�ĩu thuật và quá trình h�ề� phuạ c cuể a

baạ n.

Quy trình ph�ẫu thuật

Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật raạ ch một đường duy nh�ất ở gan bàn tay, phía ngón út g�ền g�ấc bàn tay, ngay phía trên moể m

móc cuể a xương móc. Moể m móc là một m�ểu xương nhoể , cong, nằm s�u trong gan bàn tay. Qua đường raạ ch này,

bác s�ĩ  ph�ĩu thuật c�ển thận tìm d�y th�ền k�nh truạ  và động maạ ch truạ , ha� c�ấu trúc quan troạ ng chaạ y sát ngay bên

caạ nh moể m móc, và baể o vệ chúng an toàn trong su�ất ca m�ể.

T�êấp theo, bác s�ĩ  ph�ĩu thuật tách maể nh xương gãy khoể � ph�ền m� mêềm bám vào nó và l�ấy boể  maể nh xương đó.

Ph�ền bờ xương còn laạ � sau đó được làm nhẵn đêể các g�n có thêể trượt qua mà kh�ng b�ạ  vướng. Các g�n g�ấp

ngón tay chaạ y g�ền xương này, và một bờ xương th� ráp có thêể g�y kích ứng g�n, vì vậy v�ệc làm nhẵn r�ất quan

troạ ng.

Sau đó bác s�ĩ  ph�ĩu thuật kh�u đóng vêất m�ể. Băng gaạ c được đặt lên vêất m�ể, và chúng t�� seĩ  cho baạ n b�êất kh�

nào tháo băng.

Từ góc độ cuể a baạ n, ca m�ể khá đơn g�aể n: baạ n nguể , maể nh xương gãy được l�ấy ra, và baạ n t�ể nh dậy ở khu h�ề� sức

vớ� một lớp băng có đệm trên gan bàn tay.

Sau khi ph�ẫu thuật

Kh� t�ể nh dậy, baạ n seĩ  được chuyêển đêấn phòng h�ề� sức, nơ� các đ�êều dưỡng seĩ  k�êểm tra và g�úp baạ n th�ấy dêĩ ch�ạ u.

Chúng t�� seĩ  cho baạ n dùng thu�ấc g�aể m đau đêể g�ữ cơn đau �ển đ�ạ nh, và h�ều hêất moạ � ngườ� th�ấy caể m g�ác khó

ch�ạ u ch�ể  nheạ  và d�ạ u đ� trong và� ngày đ�ều. Bàn tay cuể a baạ n seĩ  được băng bằng một lớp băng có đệm, và baạ n có
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thêể cử động nheạ  nhàng các ngón tay ngay sau ph�ĩu thuật. Đ�y thường là ph�ĩu thuật trong ngày, vì vậy baạ n có

thêể được vêề nhà ngay trong ngày, dù đ�� kh� bệnh nh�n phaể � ở laạ � qua đêm. Chúng t�� seĩ  g�ữ băng gaạ c khoaể ng

10 ngày; vu� lòng kh�ng tự tháo băng trước thờ� đ�êểm đó trừ kh� chúng t�� yêu c�ều. Chúng t�� seĩ  thay hoặc

tháo băng kh� gặp baạ n. Vu� lòng sắp xêấp đêể có ngườ� ở bên baạ n trong 24 g�ờ đ�ều sau kh� vêề nhà.

Quá trình h�ềi phuụ c

H�ều hêất moạ � ngườ� th�ấy cơn đau ở gan bàn tay d�ạ u d�ền đêều đặn sau kh� maể nh xương gãy được l�ấy ra. Caể m

g�ác khó ch�ạ u thường nheạ  và g�aể m d�ền trong và� ngày đ�ều. Một chút sưng và đau kh� chaạ m quanh vêất m�ể là

bình thường. Ngh�ể  ngơ� bàn tay, kê cao tay kh� có thêể và dùng thu�ấc g�aể m đau chúng t�� cho seĩ  g�úp ích.

Baạ n seĩ  vêề nhà vớ� một lớp băng có đệm trên gan bàn tay. G�ữ băng saạ ch và kh�, và đêể nguyên cho đêấn kh�

chúng t�� gặp baạ n. Baạ n có thêể cử động nheạ  nhàng các ngón tay ngay sau ph�ĩu thuật, và cử động nheạ  nhàng seĩ

g�úp ích trong kh� moạ � thứ �ển đ�ạ nh d�ền. Tr�ạ  l�ệu bàn tay sau ph�ĩu thuật được thực h�ện vớ� Ruby Doolan taạ �

Extend Rehab�l�tat�on. Ruby là chuyên v�ên tr�ạ  l�ệu bàn tay: c� �ấy seĩ  hướng d�ĩn các bà� tập và làm neạ p cho baạ n

nêấu c�ền. Ở nhà, baạ n có thêể làm các v�ệc nheạ  hằng ngày bằng bàn tay vừa m�ể kh� đã th�ấy thoaể � má�, nhưng hãy

tránh c�ềm nắm maạ nh, n�ng vật nặng và chơ� thêể thao cho đêấn kh� chuyên v�ên tr�ạ  l�ệu và chúng t�� cho phép.

Các m�ấc h�ề� phuạ c khá đơn g�aể n. Kh� vêất m�ể đã dêĩ ch�ạ u và baạ n có thêể nắm và xoay v� lăng mà kh�ng c�ền che

chở bàn tay, thường là baạ n có thêể lá� xe trở laạ �; xem trang cuể a chúng t�� vêề lá� xe sau ph�ĩu thuật ch� trên. Kh�

vêất sưng g�aể m và lực nắm quay trở laạ �, baạ n có thêể d�ền quay laạ � làm c�ng v�ệc lao động ch�n tay, chơ� thêể thao

và tập gym. Kêất quaể  cu�ấ� cùng đaạ t được kh� tình traạ ng đau và sức maạ nh kh�ng còn caể � th�ện thêm nữa.

Quá trình h�ề� phuạ c khác nhau ở m�ĩ� ngườ�. M�ấc thờ� g�an cuể a baạ n có thêể khác, và chúng t�� cùng chuyên v�ên

tr�ạ  l�ệu bàn tay seĩ  hướng d�ĩn baạ n trong su�ất quá trình.

Những bi�ấn chứng có th�ỏ xaỏ y ra

H�ều hêất bệnh nh�n đêều h�ề� phuạ c t�ất, nhưng đ�� kh� v�ĩn có thêể xaể y ra v�ấn đêề. Bác s�ĩ  ph�ĩu thuật và ê-kíp đ�êều

tr�ạ  seĩ  theo dõ� baạ n chặt cheĩ  đêể phát h�ện sớm b�ất kyề  v�ấn đêề nào.

Đ�êều chính chúng t�� theo dõ� là v�ấn đêề ở chính vêất m�ể. D�ấu h�ệu có thêể là vùng đoể  lan rộng ra từ vêất m�ể, hoặc

vùng đó �ấm hơn so vớ� da xung quanh. Có d�ạ ch hoặc d�ạ ch trong r�ể  ra trên băng cuĩ ng có thêể là một d�ấu h�ệu.

Nêấu baạ n nhận th�ấy b�ất kyề  d�ấu h�ệu nào trong s�ấ này, hãy goạ � cho phòng khám thay vì chờ đêấn l�ền khám t�êấp

theo.

Cơn đau kh�ng d�êĩn b�êấn theo k�êểu th�ng thường là một đ�êều khác c�ền báo. Caể m g�ác khó ch�ạ u sau ph�ĩu thuật

này thường nheạ  và d�ạ u đ� trong và� ngày đ�ều. Cơn đau s�u, g�ật theo nh�ạ p maạ ch, kh�ng g�aể m kh� dùng thu�ấc

g�aể m đau th�ng thường, hoặc cơn đau nặng hơn thay vì đỡ đ�, là lý do nên goạ � đ�ện. Hãy cho chúng t�� b�êất

baạ n caể m th�ấy thêấ nào và bắt đ�ều từ kh� nào, và chúng t�� seĩ  gặp baạ n sớm hơn nêấu c�ền.
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Vì các d�y th�ền k�nh và maạ ch máu chaạ y g�ền ph�ền xương được l�ấy boể , những thay đ�ể� vêề caể m g�ác hoặc màu

sắc ở ngón út và ngón nh�ĩn cuĩ ng r�ất quan troạ ng. Tê, caể m g�ác k�êấn bò ch�m chích, hoặc ngón tay tr�ng nhợt

nhaạ t hay tím tá� c�ền được báo ngay lập tức. Hãy goạ � cho phòng khám trong g�ờ làm v�ệc, hoặc đêấn khoa c�ấp

cứu nêấu đ�êều này xaể y ra vào ban đêm hoặc cu�ấ� tu�ền.

Một chút đau kh� chaạ m và sưng quanh vêất m�ể là bình thường trong những ngày đ�ều. Nhưng vêất sưng đột

nh�ên tăng lên, hoặc bàn tay có caể m g�ác căng cứng chứ kh�ng ch�ể  hơ� phù, c�ền được k�êểm tra. Hãy báo cho

chúng t�� càng sớm càng t�ất.

Nêấu có b�ất kyề  đ�êều gì trong quá trình h�ề� phuạ c kh�êấn baạ n caể m th�ấy kh�ng �ển, hãy t�n vào caể m g�ác đó và l�ên hệ

vớ� chúng t��. K�êểm tra sớm một lo lắng nhoể  bao g�ờ cuĩ ng dêĩ hơn là xử lý một v�ấn đêề lớn hơn vêề sau.

Baể ng b�êấn chứng trên trang này l�ệt kê các tyể  lệ đ�êển hình nêấu baạ n mu�ấn b�êất ch� t�êất.

Khi nào n�n goụ i cho chúng t�i

Hãy goạ � cho chúng t�� nêấu baạ n b�ạ  s�ất, hoặc vêất m�ể trở nên đoể  hơn, �ấm hơn hoặc r�ể  d�ạ ch nh�êều hơn. Hãy goạ � cho

chúng t�� nêấu cơn đau đột nh�ên nặng hơn nh�êều. Hãy đêấn khoa c�ấp cứu nêấu baạ n b�ạ  sưng hoặc đau bắp ch�n,

hoặc khó thở. Hãy đêấn khoa c�ấp cứu nêấu ngón út hoặc ngón nh�ĩn cuể a baạ n b�ạ  tê, đ�ể� màu, hoặc baạ n kh�ng thêể

cử động các ngón tay. Nêấu có đ�êều gì đó kh�ng �ển, hãy t�n vào caể m g�ác đó và l�ên hệ vớ� chúng t��.
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