
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 ti�ếp cận c�ả a Bác siĩ  Kieran Hirpara, một bác siĩ  ph�ĩ� th�ật chi tr�n taạ i Bệnh viện Tư

nh�n Mater Rockhampton, đ�ếi với tình traạ ng này taạ i phòng khám c�ả a chúng t�i. C�ếy ghép khớp c�ả tay toàn

ph�ần n�ếi các xương c�ả tay laạ i với nha� đ�ả ngăn chặn cử động g�y đa� đớn. Chúng t�i thường đ�ầ x��ết

phương pháp này khi vi�m xương khớp do hao mòn hoặc ch�ến thương đã phá h�ả y b�ầ mặt khớp. Baạ n thường

được giới thiệ� đ�ến phòng khám c�ả a chúng t�i q�a bác siĩ  đa khoa hoặc nhà vật lý triạ  liệ�. Chúng t�i bắt đ�ầ�

bằng các phương pháp đi�ầ� triạ  kh�ng ph�ĩ� th�ật như triạ  liệ� hoặc ti�m. Ph�ĩ� th�ật chiả  được thực hiện khi

những phương pháp này kh�ng mang laạ i sự caả i thiện đ�ả  mức.

Th�ả  th�ật này ph�ả bi�ến vì nó ngăn chặn đa� đớn một cách đáng tin cậy và �ản điạ nh hóa c�ả tay biạ  t�ản thương.

Nó thường là lựa choạ n ti�� ch��ản cho vi�m khớp daạ ng th�ếp nặng hoặc khi các phương pháp khác đã th�ết baạ i.

Mặc dù nó haạ n ch�ế khaả  năng ��ến cong c�ả tay, nó baả o vệ chức năng c�ả a bàn tay. Chúng t�i thaả o l�ận v�ầ đ�y

như một q�y�ết điạ nh ch�ng đ�ả giúp baạ n ki�ảm soát đa� đớn và l�ếy laạ i sự �ản điạ nh trong c�ộc s�ếng hàng ngày.

Trước khi ph�ẫu thuật

Bác siĩ  ph�ĩ� th�ật seĩ  sắp x�ếp ch�ạ p X-q�ang, xét nghiệm má� và có th�ả caả  MRI đ�ả ki�ảm tra xương và các m�

m�ầm c�ả a baạ n. Những hình aả nh này cho th�ếy tình traạ ng chính xác c�ả a c�ả tay baạ n trước khi ph�ĩ� th�ật. Baạ n phaả i

nhiạ n ăn từ nửa đ�m trước ngày thực hiện th�ả  th�ật. Chiả  ngừng dùng các loaạ i th��ếc làm loãng má� sa� khi bác

siĩ  ph�ĩ� th�ật đưa ra hướng d�ĩn c�ạ  th�ả. Hãy mang theo danh sách đ�ầy đ�ả  t�ết caả  các loaạ i th��ếc baạ n đang sử

d�ạ ng. Mặc q��ần áo rộng rãi, thoaả i mái khi đ�ến c�ộc heạ n. V�i lòng sắp x�ếp đ�ả có người đưa baạ n v�ầ nhà sa� khi
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ph�ĩ� th�ật, vì baạ n seĩ  kh�ng th�ả tự lái xe. Chúng t�i seĩ  xem xét k�ế hoaạ ch g�y m� với baạ n đ�ả đaả m baả o baạ n an

toàn và thoaả i mái trong s��ết q�á trình.

Vào ngày ph�ẫu thuật

Baạ n seĩ  đ�ến bệnh viện đ�ả nhập viện. Bác siĩ  ph�ĩ� th�ật c�ả a baạ n seĩ  gặp baạ n đ�ả xác nhận k�ế hoaạ ch. Ph�ĩ� th�ật

này được thực hiện dưới g�y m� toàn th�n. Baạ n seĩ  hoàn toàn b�ết tiả nh trong s��ết q�á trình ph�ĩ� th�ật. Một s�ế

bệnh nh�n c�ĩ ng có th�ả được g�y t� th�ần kinh kh� vực đ�ả giaả m đa� sa� ph�ĩ� th�ật — bác siĩ  g�y m� seĩ  q�y�ết

điạ nh vào ngày ph�ĩ� th�ật dựa tr�n tình traạ ng cá nh�n c�ả a baạ n.

Chúng t�i thực hiện ph�ĩ� th�ật này bằng phương pháp mở. Đi�ầ� này có nghiĩ a là chúng t�i taạ o một v�ết raạ ch

th�ng thường d�y nh�ết taạ i viạ  trí ph�ĩ� th�ật. Chúng t�i kh�ng sử d�ạ ng �ếng nội soi hoặc các v�ết raạ ch thay th�ế.

Sa� khi th�ả  th�ật hoàn t�ết, baạ n seĩ  tiả nh dậy taạ i kh� vực h�ầi sức c�ả a chúng t�i. Đội ng�ĩ  c�ả a chúng t�i seĩ  theo dõi

mức độ thoaả i mái và sự �ản điạ nh c�ả a baạ n khi baạ n bắt đ�ầ� h�ầi ph�ạ c sa� g�y m�.

Thuổ  thuật bao g�ềm những gì

Ph�ĩ� th�ật c�ế điạ nh khớp c�ả tay toàn ph�ần là một th�ả  th�ật trong đó bác siĩ  ph�ĩ� th�ật seĩ  n�ếi các xương c�ả a c�ả

tay laạ i với nha� đ�ả chúng phát tri�ản thành một kh�ếi xương li�ần chắc. Đi�ầ� này giúp ngăn chặn tình traạ ng ma

sát g�y đa� đớn do b�ầ mặt khớp biạ  mòn. Chúng t�i thực hiện ph�ĩ� th�ật này th�ng q�a một v�ết raạ ch d�y nh�ết

ở mặt trước c�ả a c�ả tay. Phương pháp ti�ếp cận mở này cho phép bác siĩ  ph�ĩ� th�ật ti�ếp cận rõ ràng kh� vực

c�ần đi�ầ� triạ .

B�n trong c�ả tay, bác siĩ  ph�ĩ� th�ật loaạ i boả  s�ạ n biạ  t�ản thương từ các đ�ầ� xương. Baạ n có th�ả hình d�ng đi�ầ� này

gi�ếng như việc làm miạ n các caạ nh th� ráp đ�ả chúng có th�ả gặp nha� và li�ần laạ i với nha�. Sa� đó, bác siĩ  ph�ĩ�

th�ật seĩ  c�ế điạ nh các xương này ở viạ  trí chính xác bằng các vít hoặc t�ếm kim loaạ i nhoả . Các thi�ết biạ  c�ếy ghép này

hoaạ t động như một neạ p c�ế điạ nh b�n trong, giữ moạ i thứ �ản điạ nh trong khi cơ th�ả baạ n chữa lành sự k�ết n�ếi.

Sa� khi các xương đã được c�ế điạ nh, bác siĩ  ph�ĩ� th�ật seĩ  kh�� hoặc đóng v�ết raạ ch bằng các keạ p kim. Một băng

gaạ c được áp d�ạ ng đ�ả baả o vệ kh� vực này. Ph�ĩ� th�ật này thường được sử d�ạ ng khi các phương pháp đi�ầ� triạ

khác kh�ng hiệ� q�aả , hoặc trong các trường hợp c�ạ  th�ả như vi�m khớp daạ ng th�ếp nặng, nơi mà sự �ản điạ nh là

m�ạ c ti�� chính. Bằng cách c�ế điạ nh khớp, chúng t�i nhằm m�ạ c đích loaạ i boả  hoàn toàn ng��ần g�ếc cơn đa�, mặc

dù đi�ầ� này có nghiĩ a là c�ả tay c�ả a baạ n seĩ  kh�ng còn khaả  năng ��ến cong.

Sau ph�ẫu thuật

Baạ n seĩ  tiả nh dậy taạ i khoa h�ầi sức với cánh tay được đặt trong naạ ng và một lớp băng baả o vệ. Bác siĩ  ph�ĩ� th�ật

seĩ  ki�ảm soát cơn đa� c�ả a baạ n bằng các phương pháp ti�� ch��ản đ�ả đaả m baả o sự thoaả i mái cho baạ n. H�ầ� h�ết

bệnh nh�n nằm viện q�a đ�m sa� ph�ĩ� th�ật này, mặc dù một s�ế người có th�ả v�ầ nhà trong cùng ngày. Baạ n
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c�ần có người ở b�n caạ nh trong 24 giờ đ�ầ� đ�ả h�ĩ trợ baạ n taạ i nhà. Chúng t�i giữ c�ế điạ nh cánh tay c�ả a baạ n đ�ả

baả o vệ các xương đang lành. Kh�ng lái xe khi c�ả tay c�ả a baạ n còn trong neạ p. C�ế điạ nh khớp c�ả tay đòi hoả i phaả i

đeo neạ p trong khoaả ng sá� t��ần trước khi lái xe. KHÔNG LÁI XE khi cánh tay được b�ết động. Baạ n có th�ả ti�ếp

t�ạ c lái xe sa� khi tháo neạ p và bác siĩ  ph�ĩ� th�ật cho phép. Xem Lái xe sa� ph�ĩ� th�ật chi tr�n.

Phuụ c h�ềi

Baạ n seĩ  có một v�ết raạ ch d�y nh�ết ở c�ả tay. Trong vài ngày đ�ầ�, sưng và cứng khớp là hiện tượng bình thường.

Chúng t�i ki�ảm soát tình traạ ng này bằng cách k� cao tay và dùng th��ếc giaả m đa� theo chiả  điạ nh. C�ả tay c�ả a baạ n

seĩ  được c�ế điạ nh bằng neạ p trong khoaả ng sá� t��ần đ�ả baả o vệ q�á trình hợp xương trong khi các xương li�ần laạ i;

kh�ng sử d�ạ ng bột neạ p.

Việc vận động sớm các ngón tay và cẳng tay là r�ết q�an troạ ng. Chúng t�i kh�y�ến khích baạ n bắt đ�ầ� các bài tập

nheạ  nhàng này sớm sa� ph�ĩ� th�ật. Đi�ầ� này giúp baạ n ph�ạ c h�ầi chức năng nhanh hơn và có th�ả giaả m s�ế l�ần

c�ần đ�ến triạ  liệ�. Triạ  liệ� tay c�ả a baạ n do R�by Doolan taạ i Extend Rehabilitation thực hiện. C� �ếy seĩ  hướng d�ĩn

baạ n các ch�y�ản động an toàn kh�ng g�y căng thẳng cho c�ả tay đang lành.

Các hoaạ t động hàng ngày seĩ  thay đ�ải trong thời gian c�ả tay c�ả a baạ n được b�ết động. Baạ n kh�ng được lái xe khi

đang mang neạ p. Baạ n phaả i đợi đ�ến khi tháo neạ p và bác siĩ  ph�ĩ� th�ật cho phép baạ n lái xe. Xem hướng d�ĩn c�ả a

chúng t�i v�ầ việc lái xe sa� ph�ĩ� th�ật chi tr�n đ�ả bi�ết th�m chi ti�ết. Taạ i nhà, baạ n seĩ  thích nghi với các c�ng

việc một tay. Ng�ả  với cánh tay được k� tr�n g�ếi đ�ả giaả m sưng.

Khi neạ p được tháo ra, c�ả tay c�ả a baạ n seĩ  caả m th�ếy cứng. Đ�y là đi�ầ� dự ki�ến. Bác siĩ  ph�ĩ� th�ật và nhà vật lý triạ

liệ� c�ả a baạ n seĩ  hướng d�ĩn các bước ti�ếp theo. Thời gian ph�ạ c h�ầi c�ả a baạ n có th�ả khác với người khác. Chúng

t�i tập tr�ng vào sự thoaả i mái và ti�ến tri�ản �ản điạ nh c�ả a baạ n hơn là một liạ ch trình c�ế điạ nh.

Những bi�ấn chứng có th�ổ xaổ y ra

H�ầ� h�ết bệnh nh�n đ�ầ� h�ầi ph�ạ c t�ết, nhưng đ�i khi có th�ả xaả y ra các v�ến đ�ầ. Bác siĩ  ph�ĩ� th�ật và đội ng�ĩ  y t�ế

seĩ  theo dõi sát sao baạ n đ�ả phát hiện sớm b�ết kyầ  v�ến đ�ầ nào.

Kh�y�ết tật li�ần xương là một m�ếi q�an t�m ph�ả bi�ến đ�ếi với ph�ĩ� th�ật c�ế điạ nh c�ả tay. Đi�ầ� này có nghiĩ a là

các xương kh�ng li�ần laạ i như dự ki�ến. Baạ n có th�ả nhận th�ếy cơn đa� dai dẳng hoặc caả m giác m�ết vững ở c�ả

tay kh�ng caả i thiện theo thời gian. N�ế� baạ n caả m th�ếy c�ả tay v�ĩn còn cử động khi leĩ  ra phaả i b�ết động, hoặc n�ế�

cơn đa� kéo dài, v�i lòng li�n hệ với phòng khám c�ả a chúng t�i. Chúng t�i seĩ  xem xét ti�ến trình h�ầi ph�ạ c c�ả a

baạ n và q�y�ết điạ nh xem có c�ần đi�ầ� triạ  th�m hay kh�ng.

Các v�ến đ�ầ li�n q�an đ�ến thi�ết biạ  c�ếy ghép c�ĩ ng có th�ả xaả y ra. Đi�ầ� này li�n q�an đ�ến các vít, t�ếm kim loaạ i hoặc

chiả  kh�� được sử d�ạ ng đ�ả c�ế điạ nh các xương c�ả a baạ n. Baạ n có th�ả caả m th�ếy đa� nhói hoặc nhận th�ếy caả m giác

lách cách dưới da nơi kim loaạ i nằm. Đ�i khi thi�ết biạ  c�ếy ghép có th�ả biạ  loả ng hoặc g�y kích ứng m� x�ng q�anh.
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N�ế� baạ n caả m th�ếy có vật gì đó di ch�y�ản hoặc nhận th�ếy vùng da tr�n kim loaạ i trở n�n nhaạ y caả m hơn, hãy cho

chúng t�i bi�ết. Chúng t�i có th�ả ki�ảm tra xem thi�ết biạ  c�ếy ghép có c�ần đi�ầ� chiả nh hay loaạ i boả  hay kh�ng.

N�ế� baạ n đã từng ph�ĩ� th�ật thay khớp c�ả tay, c�ế điạ nh xương có th�ả được sử d�ạ ng như một phương án cứ�

cánh. Đi�ầ� này có nghiĩ a là sửa chữa một v�ến đ�ầ phát sinh từ ph�ĩ� th�ật trước đó. Các th�ả  th�ật chiả nh sửa này

mang laạ i những r�ả i ro ri�ng c�ả a chúng. Baạ n có th�ả traả i q�a tình traạ ng đa� tăng l�n, sưng hoặc khó cử động c�ả

tay so với mức bình thường trước đó. N�ế� các triệ� chứng c�ả a baạ n trở n�n nghi�m troạ ng hơn sa� loaạ i ph�ĩ�

th�ật này, hãy li�n hệ ngay với đội ng�ĩ  c�ả a chúng t�i. Chúng t�i c�ần đaả m baả o rằng q�á trình h�ầi ph�ạ c sa� ph�ĩ�

th�ật chiả nh sửa di�ĩn ra đúng cách và giaả i q�y�ết kiạ p thời b�ết kyầ  v�ến đ�ầ mới nào.

Baả ng bi�ến chứng tr�n trang này liệt k� các tyả  lệ đi�ản hình n�ế� baạ n m��ến bi�ết chi ti�ết.

Khi nào c�ền goụ i cho chúng t�i

Hãy goạ i cho chúng t�i n�ế� baạ n có s�ết, v�ết m�ả ngày càng đoả  hoặc có diạ ch chaả y ra, hoặc đa� dữ dội đột ngột.

Hãy đ�ến khoa c�ếp cứ� n�ế� baạ n nhận th�ếy sưng bắp ch�n, khó thở, m�ết caả m giác hoặc kh�ng th�ả cử động chi

c�ả a mình. Chúng t�i m��ến phát hiện sớm b�ết kyầ  v�ến đ�ầ nào đ�ả đaả m baả o an toàn và sự thoaả i mái cho baạ n trong

q�á trình h�ầi ph�ạ c.
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