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§iÒu TrÞ PhÉu ThuËt G·y §Çu Trªn X­¬ng C¸nh Tay  
 

§iÓu ThÞ Kim Phông, TrÇn Thanh Mü 
NguyÔn V¨n Th¸i, NguyÔn Xu©n Nghiªm 

 
Tãm T¾t 
Môc tiªu : ®¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ phÉu thuËt g·y 

®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay cho tõng lo¹i g·y theo tõng 
kü thuËt kÕt hîp x­¬ng. 

Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu : Håi cøu trªn 159 bÖnh 
nh©n tuæi tõ 16 ®Õn 88 (trung b×nh 46 tuæi),  

85 nam vµ 74 n÷. ®­îc ®¸nh gi¸ víi thêi gian 
trung b×nh lµ 21 th¸ng (ng¾n nhÊt 8 th¸ng, dµi nhÊt 32 
th¸ng ) sau mæ n¾n vµ kÕt hîp x­¬ng cho gÉy 2-phÇn, 
3-phÇn vµ 4-phÇn  ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay. Cã 1 
bÖnh nh©n g·y c¶ 2 bªn.  Cã 80 tr­­­êng hîp g·y 
bªn (P), 80 tr­­­êng hîp g·y bªn (T). §îc ph©n lo¹i 
dùa theo ph©n lo¹i cña Neer : g·y 2-phÇn 116 tr­êng 
hîp, g·y 3-phÇn 16 tr­êng hîp, g·y 4-phÇn 28 tr­êng 
hîp, trong ®ã cã 6 tr­êng hîp g·y trËt.  

Cã nhiÒu kü thuËt kÕt hîp x­¬ng ®îc sö dông : 
xuyªn ®inh Kirschner (n=58), b¾t vÝt (n=28), cét chØ 
thÐp (n=3), nÐo Ðp (n=20), nÑp vÝt (n=51). BÖnh nh©n 
®îc ®¸nh gi¸ kÕt qu¶ dùa trªn phim X-quang vµ chøc 
n¨ng vËn ®éng cña khíp vai theo thang ®iÓm cña 
Constant.  

KÕt qu¶  : Cã 86 tr­êng hîp ®Õn kh¸m l¹i víi kÕt 
qu¶  25 tèt , 43 kh¸, 12 trung b×nh vµ 6 xÊu. (Xuyªn 
®inh Kirschner : tèt 13 tr­êng hîp, kh¸ 11 tr­êng hîp, 
trung b×nh 1 tr­êng hîp, xÊu 2 tr­êng hîp ; B¾t vÝt : 
tèt 5 tr­êng hîp, kh¸ 6 tr­êng hîp, trung b×nh 2 
tr­êng hîp, xÊu 1 tr­êng hîp ; Cét chØ thÐp : kh¸ 1 
tr­êng hîp, xÊu 1 tr­êng hîp ; NÐo Ðp : tèt 2 tr­êng 
hîp, kh¸ 8 tr­êng hîp, trung b×nh 1 tr­êng hîp ; NÑp 
vÝt : tèt 6 tr­êng hîp, kh¸ 16 tr­êng hîp, trung b×nh 8 
tr­êng hîp, xÊu 2 tr­êng hîp ). 

Bµn luËn : Cã nhiÒu kü thuËt  kÕt hîp x­¬ng trong 
®iÒu trÞ g·y ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay.  

Trong ®ã kü thuËt kÕt hîp x­¬ng b»ng nÑp vÝt 
phÇn lín thÝch hîp cho c¸c lo¹i g·y vµ ®em l¹i kÕt 
qu¶ ®iÒu trÞ tèt. 

Summary 
Purpose.  To evaluate the surgical treatment 

outcome of proximal humeral fractures in 159 patients. 
Methods.  One hundred fifty-nine patients ranging 

in age from 16 to 88 years (average 46).   
There were 85 men and 74 women, were 

evaluated an average of 21 months (range, 8 to 32 
months) after open reduction and internal fixation of a 
two-, three- or four-part fracture of  

the proximal humerus. with one patient having 
sustained a bilateral fracture of his shoulders. There 
were 80 right and 80 left shoulders,.   The fractures 
were classified according to the criteria of Neer. 
There were 116 two-part, 16 three-part and 28 four-
part fractures.  Six patients had an associated 
dislocation of the humeral head.. 

Numerous fixation devices have been used: 

Kirschner wire fixation (n=58), screw fixation (n=28), 
suture fixation (n=3), tension band fixation (n=20), 
plate fixation (n=51). Patients were assessed 
radiologically and functionally using the Constant’s 
score. 

Results. Eighty-six patients were reviewed. 
Twenty-five patients had an excellent result, forty-
three had a good result, twelve had a fair result and 
six had a poor result. (Kirschner wire fixation : 
excellent 13 cases, good 11 cases, fair 1 case, poor 2 
cases. Screw fixation : excellent 5 cases, good 6 
cases, fair 2 cases, poor 1 case. Suture fixation : 
good 1 case, poor 1 case.  Tension band fixation : 
excellent 2 cases, good 8 cases, fair  1 case. Plate 
fixation: excellent 6 cases, good 16 cases,  fair 8 
cases, poor 2 cases)  

Discussion. From all the various fixation devices, 
plate fixation had the best results.  

§Æt VÊn §Ò  
G·y ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay chiÕm tØ lÖ cao ®øng 

hµng thø hai trong g·y x­¬ng chi trªn vµ ®øng hµng 
thø ba trong tÊt c¶  c¸c lo¹i g·y x­¬ng sau g·y 
cæ x­¬ng ®ïi vµ g·y  ®Çu díi x­¬ng quay ë nh÷ng 
bÖnh nh©n trªn 65 tuæi(12). ChiÕm tØ lÖ kho¶ng 4-5% 
trong tæng sè c¸c lo¹i g·y x­¬ng ë mäi løa tuæi(7). 
PhÇn lín lµ g·y v÷ng, di lÖch Ýt, cã thÓ ®iÒu trÞ b¶o tån 
cho kÕt qu¶ tèt(8). Kho¶ng 20% g·y di lÖch nhiÒu vµ 
kh«ng v÷ng ®ßi hái ®iÒu trÞ phÉu thuËt (12) nh»m môc 
®Ých phôc håi cÊu tróc gi¶i phÉu häc vµ tËp vËn ®éng 
sím ®Ó phôc håi chøc n¨ng khíp vai. Cã nhiÒu kü 
thuËt kÕt hîp x­¬ng cho ®iÒu trÞ g·y ®Çu trªn x­¬ng 
c¸nh tay, bao gåm: xuyªn ®inh qua da díi C-arm, b¾t 
vÝt, cét chØ thÐp, nÐo Ðp, ®ãng ®inh Rush, ®ãng ®inh 
néi tuû, nÑp vÝt, thay chám(4,5,8,9,12). 

Nghiªn cøu nµy nh»m môc ®Ých ®¸nh gi¸ kÕt 
qu¶ ®iÒu trÞ phÉu thuËt g·y ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay 
cho tõng lo¹i g·y theo tõng kü thuËt kÕt hîp x­¬ng. 

§èi T­îng vµ Ph­¬ng Ph¸p Nghiªn Cøu 
Nghiªn cøu håi cøu trªn 159 bÖnh nh©n víi 160 

tr­êng hîp g·y kÝn ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay ®îc ®iÒu 
trÞ phÉu thuËt t¹i khoa chi trªn BÖnh viÖn ChÊn 
Th­¬ng ChØnh H×nh Tp.HCM, trong 2 n¨m tõ th¸ng 1 
n¨m 2007 ®Õn th¸ng 12 n¨m 2008, tuæi tõ 16 ®Õn 88 
tuæi (trung b×nh 46 tuæi), 85 nam, 74 n÷.  Nguyªn 
nh©n do tai n¹n giao th«ng (n=105), tai n¹n lao ®éng 
(n=14), tai n¹n sinh ho¹t (n=41). §­îc ph©n lo¹i dùa 
theo ph©n lo¹i cña Neer : g·y 2-phÇn cã 116 tr­êng 
hîp, g·y 3-phÇn cã 16 tr­êng hîp, g·y 4-phÇn cã 28 
tr­êng hîp. Cã 6 tr­êng hîp lµ g·y trËt. ChØ ®Þnh ®iÒu 
trÞ phÉu thuËt dùa vµo di lÖch gËp gãc trªn 450 vµ di 
lÖch xa trªn 1cm(10). C¸c kü thuËt kÕt hîp x­¬ng ®­îc 



 Y häc thùc hµnh (680) - sè 10/2009 
  
  
 

66 

sö dông : xuyªn ®inh Kirschner (n=58), b¾t vÝt (n=28), 
cét chØ thÐp (n=3), nÐo Ðp (n=20) vµ nÑp vÝt (n=51) . 
(B¶ng 1) 

B¶ng 1. Kü thuËt kÕt hîp x­¬ng cho tõng lo¹i g·y. 
 

 Xuyªn  
®inh 

B¾t vÝt Cét 
chØ thÐp 

NÐo Ðp NÑp 
vÝt 

Tæng 
céng 

2 phÇn 54 22 2 10 28 116 
3 phÇn 2 2 1 4 7 16 
4 phÇn 2 4 - 6 16 28 

Tæng céng 58 28 3 20 51 160 
 

Thêi gian theo dâi tõ 8 ®Õn 32 th¸ng (trung b×nh 
21 th¸ng). KÕt qu¶ ®­îc ®¸nh gi¸ dùa theo thang 
®iÓm cña Constant (3). KÕt qu¶ xÊu 0-55 ®iÓm, trung 
b×nh 56-70 ®iÓm, kh¸ 71-85 ®iÓm, vµ tèt 86-100 
®iÓm.                 

B¶ng 2. Thang ®iÓm cña Constant. 
 

Tiªu chuÈn §iÓm 
§au (15 ®iÓm ) 15 

Kh«ng ®au 10 
§au nhÑ 5 
§au võa 0 
§au nÆng  

C¸c ho¹t ®éng sinh hoat hµng ngµy (20 ®iÓm )  
Møc  ®é ho¹t ®éng  

Ho¹t ®éng hoµn toµn 4 
Ho¹t ®éng thÓ thao/gi¶I trÝ 4 

Kh«ng ¶nh h­ëng ®Õn giÊc ngñ 2 
T­ thÕ  

Ngang l­ng 2 
Ngang ngùc 4 
Ngang cæ 6 

Ngang ®Ønh ®Çu 8 
Trªn ®Çu 10 

TÇm vËn ®éng khíp (40 ®iÓm )  
§­a tríc  

00      - 300 0 
310    - 600 2 
610    - 900 4 

910    - 1200 6 
1210 - 1500 8 
1510  - 1800 10 
§a ngang  
00      - 300 0 
310    - 600 2 
610    - 900 4 

910    - 1200 6 
1210 - 1500 8 
1510  - 1800 10 
Xoay ngoµi  

Tay sau ®Çu víi khuûu ra tr­íc 2 
Tay sau ®Çu víi khuûu ra sau 2 

Tay trªn ®Çu víi khuûu ra tr­íc 2 
Tay trªn ®Çu víi khuûu ra sau 2 
N©ng hoµn toµn tõ trªn ®Çu 2 

Xoay trong  
Mu bµn tay tíi mÆt ngoµi ®ïi 0 

Mu bµn tay tíi m«ng 2 
Mu hµn tay tíi th¾t l­ng cïng 4 

Mu bµn tay tíi th¾t l­ng 3 6 
Mu bµn tay tíi ngùc 12 8 

Mu bµn tay tíi vïng gi÷a x­¬ng b· vai (ngùc 7 ) 10 
Søc c¬ (25 ®iÓm )  

B×nh th­êng 25 
MÊt søc c¬ 0 

 

KÕt qu¶  
§¸nh gi¸ trªn 86 tr­êng hîp theo dâi ®­îc bao 

gåm: tèt 25 (chiÕm 29,07%), kh¸ 43(chiÕm 50%), 
trung b×nh 12 (chiÕm 13,95%), xÊu 6 (chiÕm 6,98%).  

 B¶ng 3. KÕt qu¶ ®iÒu trÞ cho tõng lo¹i g·y. 
 

 Tèt  (86-
100®iÓm) 

Kh¸ (71-
85®iÓm) 

Trung 
b×nh  (56-
70®iÓm) 

XÊu (0-
55®iÓm) 

Tæng 
céng 

2 phÇn 22 29 5 3 59 
3 phÇn 3 5 3 _ 11 
4 phÇn _ 9 4 3 16 
Tæng 
céng 

25 43 12 6 86 
 

Trong ®ã, xuyªn ®inh Kirschner 27 tr­êng hîp, b¾t 
vÝt 14 tr­êng hîp, cét chØ thÐp 2 tr­êng hîp, nÐo Ðp 
11 tr­êng hîp, nÑp vÝt 32 tr­êng hîp  

B¶ng 4. KÕt qu¶ ®iÒu trÞ theo tõng kü thuËt kÕt hîp 
x­¬ng. 

 

 
Tèt(86-

100®iÓm) 
Kh¸ (71-
85®iÓm) 

Trung 
b×nh(56-
70®iÓm) 

XÊu (0-
55®iÓm) 

Tæng 
céng 

Xuyªn ®inh  13   11 1 2 27  
B¾t vÝt  5 6  2  1   14 

Cét 
chØ thÐp  

 _  1  _   1   2 

NÐo Ðp   1  9  1 - 11 
NÑp vÝt   6   16 8  2 32 

Tæng céng  25  43   12 6 86 
 

Bµn LuËn 
§iÒu trÞ phÉu thuËt g·y ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay lµ 

mét vÊn ®Ò phøc t¹p do cã nhiÒu kü thuËt kÕt hîp 
x­¬ng ®Ó lùa chän  vµ kÕt qu¶ ®¹t ®­îc còng phô 
thuéc vµo sù quyÕt ®Þnh lùa chän cña phÉu thuËt 
viªn. V× vËy, ®ßi hái phÉu thuËt viªn ph¶i cã ph©n lo¹i 
g·y x­¬ng chÝnh x¸c, vµ ®¸nh gi¸ cã lo·ng x­¬ng hay 
kh«ng, ®Ó tõ ®ã quyÕt ®Þnh lùa chän kü thuËt kÕt hîp 
x­¬ng nµo lµ thÝch hîp(1). 

Trong nghiªn cøu nµy, kÕt qu¶ thùc hiÖn 
ch­a ®­îc nh­ mong muèn : 

 Xuyªn ®inh Kirschner theo dâi ®­îc 27/58 
tr­êng hîp, cã 3 tr­êng hîp cho kÕt qu¶ trung b×nh vµ 
xÊu lµ do 1 tr­êng hîp khíp gi¶ vµ 2 tr­êng hîp lµnh 
x­¬ng ë t thÕ cßn gËp gãc trªn 450. 

 B¾t vÝt ®¬n thuÇn theo dâi ®­îc 14/28 tr­­­êng 
hîp, cã 3 tr­êng hîp cho kÕt qu¶ trung b×nh vµ xÊu. 
Lµ do 1 tr­êng hîp b¾t nhiÒu vÝt vµ ph¹m khíp,  vµ 2 
tr­êng hîp do mÊt chøc n¨ng cña nhãm c¬ d¹ng vai 
b¸m vµo mÊu ®éng lín. 

 Cét chØ thÐp theo dâi ®îc 2/3 tr­êng hîp, cã 1 
tr­êng hîp xÊu do khíp gi¶. 
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 NÐo Ðp theo dâi ®­îc 11/20 tr­êng hîp, cã 1 
tr­êng hîp trung b×nh do bÖnh nh©n Ýt tËp vËn ®éng. 

 NÑp vÝt theo dâi ®­îc 32/51 tr­êng hîp, cã 10 
tr­êng hîp trung b×nh vµ xÊu. Trong ®ã, 2 tr­êng hîp 
lµ do lµnh x­¬ng ë t thÕ gËp gãc trªn 450, c¸c tr­êng 
hîp cßn l¹i lµ do víng nÑp díi mám cïng vai g©y khã 
kh¨n trong viÖc  tËp vËn ®éng.     

Tuy nhiªn, còng ph¶i ghi nhËn r»ng tÊt c¶ c¸c 
kü thuËt kÕt hîp x­¬ng ®­îc ¸p dông cã thÓ cßn 
phô thuéc vµo nh÷ng dông cô cã s½n. Mét sè lo¹i nÑp 
chuyªn dông cho ®Çu trªn x­¬ng x­¬ng c¸nh tay 
nh­ nÑp Anatomical, nÑp kho¸, chám nh©n t¹o kh«ng 
®îc sö dông.  

Trong ®iÒu kiÖn kh«ng cã ®ñ c¸c lo¹i dông cô kÕt 
hîp x­¬ng cho ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay, cã thÓ nãi 
kÕt qu¶ trong nhãm nghiªn cøu nµy lµ chÊp nhËn ®îc 
v× thùc sù  chØ sö dông ®inh Kirschner vµ vÝt víi mét 
vµi lo¹i nÑp s½n cã. 

KÕt qu¶ sÏ tèt h¬n khi lo¹i dông cô kÕt hîp x­¬ng 
®­îc lùa chän thÝch hîp. §èi víi lo¹i g·y 2-phÇn th× 
cã nhiÒu lùa chän h¬n, b¾t vÝt hay nÐo Ðp cho g·y 
mÊu ®éng lín, xuyªn ®inh qua da díi C-arm cho g·y 
cæ phÉu thuËt ®¬n gi¶n, ®ãng ®inh néi tuû hay nÑp vÝt 
cho g·y cæ phÉu thuËt phøc t¹p(1,2). §èi víi lo¹i g·y 3 
phÇn mét sè t¸c gi¶ khuyªn nªn n¾n më vµ kÕt hîp 
x­¬ng b»ng nÑp vÝt hoÆc b¾t vÝt ®¬n thuÇn hay cét chØ 
thÐp. Tuy nhiªn, ë bÖnh nh©n lo·ng x­¬ng th× thay 
chám lµ chän lùa thÝch hîp nhÊt(1,2). §èi víi lo¹i g·y 4-
phÇn ë bÖnh nh©n trÎ, n¨ng ®éng th× nÑp vÝt cã thÓ 
®­îc lùa chän nh­ng tØ lÖ khíp gi¶ vµ ho¹i tö chám 
cao(2). Nãi chung, ®èi víi lo¹i g·y nµy th× thay chám lµ 
cã chØ ®Þnh.  Nh­ vËy, nÑp vÝt lµ thÝch hîp cho c¸c lo¹i 
g·y x­¬ng nhng viÖc chän lùa cßn phô thuéc vµo 
nhiÒu yÕu tè, ®iÒu nµy ®ßi hái ngêi phÉu thuËt viªn 
ph¶i c©n nh¾c vµ quyÕt ®Þnh. 

  KÕt LuËn 
§iÒu trÞ phÉu thuËt g·y ®Çu trªn x­¬ng c¸nh tay lµ 

mét vÊn ®Ò khã kh¨n vµ kÕt qu¶ tèt khi ®îc thùc hiÖn 
bëi phÉu thuËt viªn cã kinh nghiÖm trong phÉu thuËt 
vïng vai. Cã nhiÒu lùa chän cho viÖc ®iÒu trÞ. Môc 
tiªu chÝnh ®Òu gièng nhau: n¾n chØnh tèt nh÷ng m¶nh 

g·y vµ cè ®Þnh v÷ng ®Ó cho phÐp tËp vËn ®éng sím 
nh»m phôc håi hoµn toµn chøc n¨ng cña khíp vai. 

Trong nh÷ng tr­êng hîp cã chØ ®Þnh dïng nÑp vÝt 
th× vÊn ®Ò ®Æt ra lµ nªn chän lo¹i nÑp nµo cho thÝch 
hîp ®Ó cã  ®îc kÕt qu¶ nh mong muèn. NÕu chän 
lùa ®óng lo¹i nÑp chuyªn dông cho ®Çu trªn x­¬ng 
c¸nh tay th×  kÕt qu¶ sÏ tèt h¬n.  
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KÕT QU¶ B¦íC §ÇU NH¢N CHñNG VIRUS D¹I CVS IP-11 TR£N TÕ BµO VERO 
 

Vâ TÊn S¬n - C«ng ty V¾cxin vµ Sinh phÈm sè II 
 Lª V¨n HiÖp, TrÇn Ngäc Nh¬n,  

NguyÔn ThÞ Lan Ph­¬ng, NguyÔn ThÞ Thóy H»ng 
ViÖn V¾cxin vµ Sinh PhÈm Y tÕ 

 

Tãm t¾t 
C¸c kÕt qu¶ chuÈn ®é hiÖu gi¸ chñng trªn chuét 

vµ kÕt qu¶ nhËn d¹ng virus b»ng kh¸ng thÓ kh¸ng 
ARN g¾n huúnh quang ®· cho thÊy chñng v¾cxin d¹i 
CVS IP-11 ®· ®­îc thÝch øng trªn tÕ bµo Vero sau 5 
lÇn cÊy truyÒn liªn tiÕp. B»ng kü thuËt x¸c ®Þnh tr×nh 
tù gen ch­a thÊy cã sù  thay ®æi ®Æc tÝnh di truyÒn khi 
nh©n chñng nµy trªn tÕ bµo. 

Tõ kho¸: Challenger Virus Standard (CVS) , 
Rabies virus,  Ethylaminoethyl Dextran 

summary 
The results of virus titers and  identity test by 

fluorescent conjugate shows that CVS IP -11 strain  
have adappted  to Vero cell after 5 continuous 
passages. By sequenses technique, genus 


