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Gi&i thiéu - Introduction

Céc thay ddi trong qua trinh phat trién ctia ban chén rit phd bién. Cac
thay ddi nay thuong 1a mdi quan tdm cia gia dinh va 1a 1y do dé gia dinh
dua tré dén kham béc si chinh hinh.

Sw tang trwéng - Growth

Nu chi du6i hinh thanh khoang tuin thir 4 cua thai ky, va ban chan phat
trién trong vong 4 tuin tiép theo [A]. Ban chén dat dugc chiéu dai truong
thanh sém hon phan con lai cua co thé [B]. Chiéu dai ban chén cua tré
12-18 thang tudi dd bang phan nira chiéu dai ban chén ctia ngudi trudng
thanh. Trong khi do, dén 2 tudi, chibu cao tré méi bﬁng mot nira chidu
cao cua ngudi truéng thanh. Dén 3-4 tudi, chidu dai chi dudi cia tré méi
bing mot nira chidu dai chi du6i ciia ngudi truong thanh. Tang trudng
clia ban chéan Ira tudi nhii nhi va tré nhé rat mau, doi hoi phai thuong
xuyén thay giay.

Sw phat trién ctia vom doc gan chan - Arch Development
Vom doc ctia ban chan phat trién song song véi su ting truedng cia co thé
tré [C]. Tré nhii nhi c6 ban chan bet do mét long ban chan day md dudi
da cong v6i tinh trang khop 16ng 1éo thuong gip & tudi nay. Khép long
1¢0 khién vom doc phéng ra khi tré ding. Lop md day & gan chan cang
lam vom doc ban chan xep hon nira.
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B Ting trwéng cla ban chan Biéu db Dimeglio cho thay sy phat trién
clia ban chan tré gai (tréi) va tr§, trai (phai). Ghi nhan sy phat trién cta ban
chan hoi cham hon sw phat trién cta co thé.
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Tuan Ié trong thai ky

A Sy phat trién cua ban chan trong thai ky Nu chi xuét hién vao tuan
tht tw cta thai ky va ban chan dwoc hinh thanh ré rét vao tuan thi bay.
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C Sw phat trién ctia vom gan chép Vom }joc gan chan phat trién trong
thoi ky tré em. Gia tri binh thwdng bien doi rat réng. Ban chan bet thuéc vao
vao khoang binh thuwong. Theo Staheli va cs. (1987)."
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A Céc trung tam cét héa phu &
ban chan (A) Os trigonum phia sau
dudi sén (mii tén trang), (B) mat ca
trong, (C) mét ca ngoai, (D) xwong
ghe phu (thwdng gay dau), va (E) os
vesalianum nén xwong ban V (mii tén

S

vang).
Vi tri Van dong Bién dang
Khép cb chan Gép Equinus. Nhon
Dubi Calcaneus. Gét

Inversion. S&p
Eversion. Nglra

Adduction. Khép
Abduction. Dang
Flexion. Gap
Extension. Dudi
Pronation. Sap
Supination.Ngtra

Khép duédi sén Heel varus. Gét veo trong

Heelvalgus.Got veo ngoai

Adductus

Abductus

Cavus deformity. Vom
Rocker-bottom. Bay vong
Pronation deformity
Supination deformity

Khop cua ban
chan gitra
Midtarsal joint

Ngoén cai (N 1) Abduction. Dang Halluxvarus.N | veo trong
Adduction. Khép Hallux valgus.N | veo ng
Flexion. Gap Flexion deformity
Extension. Dubi Extension deformity

Cac ngon 1I-V Flexion. Gap Flexion deformity

Extension. Dudi Extension deformity

B Danh phap danh cho van dong khép binh,thu’c‘mg va cac bién
dang Nén mo ta riéng biét van dong khép va bien dang.

Sw thay déi binh thwong - Normal Variability

Ban chén thudng cé cac trung tim cbt hoa phu [A]. Phan 16n s& két hop
v6i cac trung tam cdt hoa chinh va tré thanh mot phan ctia cac xuong 16n.
Mot s6 trung tdm phu khac van ton tai doc 14p nhu cac xuong nhé tach
roi, lién hé voi Xuong chinh bing mé sun hodc mé xo. Cac Xuong nho
ndy rat quan trong v& mat lam sang boi vi chiing c6 thé bi nham 13n véi
manh xuong giy. Chung c6 thé tré nén dau don khi khép xo hodc khép
sun gifra ching va xuong chinh bi pha v6. Loai gian doan nay thuong
xay ra & xuong ghe phu va mot xuong nhé nim phia dudi mit ca ngoai.

Ban chan trong cac bénh ly toan than

Kham ban chan gitip chén doan cac bénh ly toan than, nhu gip tat nhiéu
ngoén ¢ bénh loan san syn-ngoai bi (chondroectodermal dysplasia) hodc
mong chan loan san trong hdi chung moéng - xuong banh che.

Danh phap - Nomenclature
Dé thuan tién, cac danh tir md ta sy chuyén dong cta khép dwoc tach
riéng cac danh tir mé ta bién dang [B]. Vi tri giai phdu dwoc xem 14 trung
tinh. Cac danh tir mé ta bién dang dugc xay dung don gian bang cach
ghep danh tir bién dang véi danh tr mo ta chuyen dong. Nhu vay, dé mo
ta bién dang khép dudi sén cb dlnh & tu thé ngira, co danh tir bién dang
ngtra ctia khop dudi sén. Chu ¥ ring cac mo ta vé vi tri ngon chan cai
khong phit hop véi thuat ngir tiéu chuin. Diém tham chiéu 1 trung tim
cua ban chan chtr khéng phai 13 trung tim cta co thé. Do do, vi tri cua
ngon chan cai hudng vé phla duong giita cua co thé dugc goi 1a giang.
Ca xuong va khop 6 thé bi bién dang. Vi du, ban chén khoco ¢ ¢b
xwong sén léch vao trong. Diéu nay gia ting b1en dang khép. Bién dang
khop thuong 1a do cung khdp v6i khop duge ¢b dinh & tu thé khong co
chirc ning. Han ché sir dung thudt ngit veo trong (varus) va veo ngoai
(valgus) dé mo ta cac bién dang.

Lwong gia - Evaluation

Tién can gia dinh - Family History

Hinh dang chan thuong thay dbi theo gia dinh [C]. Néu bién dang hién
dién & mot ngum 16n, hoi vé cac ton hai chirc ning c6 thé gitp ich cho
viéc giai quyet vén d& cua tré.

Kham tam soat - Screening Examination

Thuyc hién kham tdm soat. Nhin lung bénh nhan dé tim bing chimng cua
tat spinal dysraphism do day c¢6 thé 1a nguyén nhan ctia tat ban chan vom.
Panh gia mirc do long 1éo khop [D], vi didu nay co thé 1a mot nguyén
nhdn gay ra ban chan bet mém ting dong.

C Tat ngon cai giang theo gia dinh Ban chan me va con gai c6 cung
bién dang.

D T|nh trang long léo khép Tré nay co ngon cai dé& dang bé quat vé
phia céng tay. Tré ciing c6 ban chan bet mém déo.



Kham ban chén - Foot Examination

C6 thé chan doan hau hét cic bénh Iy ban chan bing cach kham 1dm
sang. Xuong va kh6p ciia ban chan ¢6 it mdé mém che phu, do d6 c¢6 thé
d& dang quan sat cic bién dang va sung né & ban chan. Khi s& nén ban
chan ciing d& dang xéc dinh vi tri diém dau nhat.

Quan sat - Observation

Quan sat da ¢ mit 1ong ban chan dé tim cac diu hidu ti dé qua mirc [A
va B]. Ti dé qua mirc gy ra cac vét chai chan la didu khong binh thudng
o tré em. Cac vi tri thuong gap cua ti de qua muc ¢ mat long ban chan
1a chom cac xuong dét ban, nén cua xuong dét ban V va mat dudi & cua
dau xwong sén. Céc bién dang gay ra cac vét chai c6 kha ning gy dau
khi tré dén tudi vi thanh nién.

Quan sat ban chan khi tré ding. Luu y truc ctia got chan. Got chan
thuong veo ngoai. Luu y chidu cao cta vom doc gan chan. Tiép theo,
yéu cau tré dimg trén mili cac ngon chan. Néu tré co ban chan bet mém
déo, vom doc gan chan s& tai xudt hién khi tré dimg & tu thé nay [C].
Vom doc cling tai xuét hién & tré c6 ban chan bet mém déo khi tré ngéi
va chan khong chiu sirc nang.

Tam van déng - Range of Motion

Panh gia tém van dong cua cac ngon chan va cac khop dudi sén (sén-
got), khép cb chan (chay sén). Panh gia tim van dong cua khép sén-got
qua dong tac ngua va sap ban chan. Panh gia chuyen dong cua khop
chay-sén qua dong tac gép va dudi cd chan voi didu kién khép dudi sén
dugc giir trung tinh, va kham & ca hai tu thé gbi gip va gdi dudi [D].
Binh thuong, khép cb chin c¢6 thé gap lung t6i thiéu 20° khi gbi gip va
gap lung t6i thiéu 10° khi gdi dudi.

S& nan - Palpation

S nén dé xem c6 chd nao dau. Piém dau nhit khi sd nén dic biét hitu
ich khi kham ban chan vi nhiéu phén cua ban chan nim ngay dudi da.
Diém dau nhét gitip chan doan xac dinh hodc it ra ciing gitip quyét dinh
nén chyp phan no.

Chan doan hinh anh - Imaging

Néu dugc, luén chyup X quang ban chan khi tré dung [E] Chup X quang
thing va nghiéng 90 d6. Néu khop dudi sén giam tAm van dong, chup
thém phim ban chan chéch dé tim bénh 1y dinh xwong got-ghe. Khao
sat ¢d chan bang phim X quang chup cb chan thing va nghiéng 90 do.
Néu cén tim cac bénh ly & mat khép ¢b chan, nhu bénh viém Xuong sun
tach roi & vom xuong sén, chup X quang ¢ chén tu thé gong chay-mac.
C6 thé cin cac tu thé dic biét khac nhu chup gap-dudi khop. So sanh X
quang cta bénh nhan vdi cac tiéu chuan binh thu(‘mg Pham vi cta cac
tiéu chuén binh thuong rat rong va thay déi theo tudi [F]. CT scan gitip
danh gia kh()p duéi sén dé tim ciu xwong got-sén. Xa hinh xwong gitp
xéc dinh chan doan mot bénh 1y sun xuong (osteochondrosis) nhu bénh
Freiberg. Xa hinh xuong phat hién bt thuong trude khi X quang bién
dbi. MRI giup danh gia cac khdi u.

E X quang dirng X quang dirng cho phép danh gia chinh xac nhét.
Thanh thiéu nién cé ban chan chir Z sé dé& do do nghiéng clia xwong sén
(dwérng vang), truc xwong dét ban (dwéng dd), va chidu dai xwong gét
(dwong cam).
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B Kham long ban chan tim
cac dau hiéu chiu tai qua
murc binh thwong Cac ving
chai s&n ndm dwéi chém céac
xwong dbt ban ca hai ban
chan c6 bién dang ngén bam
sinh.

A Dién tich tiép xtuc & long ban
chan Ban chan binh thwong c6 phan
bé dién tich chiu lwc rong va déu.
Hinh chup khi tré dirng trén mat tdm
thay tinh.

C Ban chan bet mém déo Vom doc gan chan bién mét khi bénh nhan
dirng binh thwdng (cac mdi tén trang) va tai xuat hién khi bénh nhan ding
trén dau cac ngon chan (cac mdii tén vang).

D Danh gia gap lwng c6 chan Cb chan vudng goc (cac duong vang) la
tw the trung tinh. E)én‘h gia mire d6 gap lwng cb chan (cac dwdng do) voi
goi dudi va goi gap dé xac dinh vi tri va mirc dd nang cua co rat co tam
dau.

F D6 nghiéng clia xwong sén thay doi theo tudi Vung gach soc hién
thi hai do léch chuan trén va dwéi gia tri trung binh (dwéng dam). Céc gia tri
thay déi theo tudi va dai gia tri binh thweng rat rong. Theo Vander Wilde va
cs. (1988).
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Phan loai
Chén thuong

Nhiém triing

Viém khop

Osteochondritis

Hoai t&r xwong sun do
thiéu mau nusi?

Pau do bat chen
Impingement pain
Pha v& cac khép gitra
xwong chinh-xwong
phu

Cac bénh ly v6 can

Cé4c bién dang

B Xac dinh vi tri dau & ban chan Do ban chan chi yéu chi dwoc che phi béi da va mé
dwéi da, xac dinh vi tri dau & ban chan thudng gitip chan doan xac dinh bénh Iy gay dau.

Bénh ly
Gay xwong
Bong gan
Chén thuwong phan mém
Ho&i chirng qua tai
Viém xwong tay
Viém khép nhiém tring
Vét thuwong dap dinh
Méng moc cudn vao trong
Thoai hoa khép
Viém khép dang thap thiéu nién
Viém khép thé it khép
Bénh Freiberg
Bénh Kohler
Bénh Sever

Os trigonum syndrome
Chén ép mat trwéc cd chan

Xwong ghe phu
Xwong phu mét ca ngoai
Xwong phu mét ca trong

Osteochondritis dissecans
Tarsal tunnel syndrome
Reflex sympathetic dystrophy

Bunion

Bunionette

Tarsal coalition. Cau xuong
Skewfoot. Ban chan chir Z.

Ban chan bet kém co rat gan got
Calcaneal prominence

Cavus foot. Ban chan vom

Ban chan khoéo tai phat

A Phan loai cac bénh gay dau ban chan

Ueomrpeiitis

Kdhler disprse

%
h

* Accessony navicdar

Slress fracure

Pau ban chéan - Foot Pain

Chimg dau ban chan & tré em kha phd bién va da dang [A va B]. Tré
dudi 10 tudi thuong dau ban chan do chan thwong va viém nhiém, hiém
khi dau do bién dang ban chan. Sau 10 tudi, dau ban chan thuong do cac
bién dang & ban chén.

Hoi bénh sir va kham 1am sang thuong gitip chin doan nguyén nhan
dau ban chan. So tim diém 4n dau 13 bién phép rat hitu ich do cu trac
ban chan nim ngay dudi da va d& dang tim kiém [C]. Vi tri diém 4n dau
thuong cho phép chén doan so bd 1y do dau.

Chéan thwong - Trauma

Gay xwong kin dao do maéi - Stress—occult fractures Khong
hiém céc truong hop giy xuong ma khong kém bénh sir chin thuong
& nhii nhi va tré nho. C6 thé xem céc gy xwong nay la mot dang giy
xuong & tré mai tap di. Xa hinh xwong 1a phuong phép chin doan hinh
anh t6t nhit ddi voi giy xuong hop, xwong got va cac xuong ddt ban.

Viém can va viém géan - Tendonitis—fascitis Mt nguyén nhan
thuong gip cia ching dau got chan & tré em 14 vi chin thuong l3p di
1ap lai. Thuong dau quanh xuwong gét & noi bam cua gan got hodc can
gan chan.

Nhiém tring - Infections

Nhiém tring kha thuong gip ¢ ban chan. Cé thé nhidm tring ¢ khop b
chan va cac khép ciia ban chan. Viém xuong tily ¢6 thé xay ra got va cac
xuong cb chan khéc (sén, hop, ghe, 3 xwong chém). Nhidm tring c6 thé
xay ra theo dudng mau hodc do dong tac didu tri (ddm vao got chan dé
léy mau xét nghiém) hoac hau qua cta cac vét thuong.

Vét thwong ban chan do dap dinh - Nail puncture wounds Kha
phd bién [A va B, trang ké] va co thé din dén viém xuong tiy [C, trang
ké]. Khoang 5% cac truong hop dap dinh bi nhidm tring, nhung chwa
dén 1% truong hop din dén viém xuong tiry. Vét thuong dam thung
dudi cac xuong dét ban co thé din dén viém khép nhidm Pseudomonas.
Nhiém triing & got chan thuong do Staphylococcus hodc Streptococcus.

Xt tri ban dau - Initial management Kham ban chan va 1y bo
céc di vat néu ching 16 ra trong vét thuong. Mo tim di vat gay kho chiu
va khéng nén lam. Tiém ching uén van. Théng béo cho gia dinh vé
nguy co nhiém tring. Gia dinh cin mang bénh nhan quay lai néu xay ra
déu hiéu nhidm tring. Nhidm trang thudng biéu hién vai ngay sau khi b
thuong, gdm ting cam giac kho chiu, sung mit lung ciia ban chan va sot.

Harnmer foe

C Diém an dau. Point of maximum
tenderness C& chan suwng, c6 diém &n dau
ngay phia trué'c clia mét ca ngoai, la cac triéu
chirng dién hinh ctia bong gan.



X tri nhiém trang - Management of infection Céy vét thuong
va chup X-quang ban chan thing dé lam co s so sanh sau nay. Thoi
gian tiém téng ctia nhidm trung (tir lic co vét thuong dén Iic ¢6 nhidm
trang) co6 thé goi y tac nhan gay nhiém trang. Néu chi 1 ngay, co thé do
Streptococcus. Néu 3-4 ngay, rat ¢6 thé do Staphylococcus va néu 1 tudn
thi do Pseudomonas. Tré nhiém Pseudomonas thudng c6 mang gidy vao
thoi diém chan bi xuyén thing. Tt ca cac nhidm tring do Pseudomonas
can duge mé cat loc va dan luu. Cac nhidm tring khéng dap tmg ngay
v6i diéu tri khang sinh ciing can dan hru.

Mong chan moc cudn vao trong - Ingrown toenails bay lé cac
nhiém trung thuong gip [D] do su két hop nhiéu nguyén nhan: yéu t6
giai phiu, cit mong khong ding cach va chén thuong. Chén thuong,
mang giay hodc vd bo chiat 14 cac yéu t6 co thé khoi phat nhidm tring.
Tré em dé phat sinh vin dé nay. Mong bt thuong, c¢6 d¢ cong 16n cuon
vao giuong mong.

Xt tri khi nhiém trang con sém - Management of early infec-
tions Ty muc do viém mo mém quanh méng ma chon cach diéu tri
thich hop. Néu viém nhe, chi cin cit mong ding cach va mang giay phu
hop. Huéng din gia dinh cit méng vudng goc. Tranh cit khoe mong
cong 11 vao givdng mong, ma nén chira phan bd méng moc dai ra, phu
1én da canh méng dé tranh mong moc cudn vio trong. Ding que gon
ning mdé mém phit mong ra khoi moéng. Néu viém nang, khuyén nghi
ngoi, ké cao ban chan, tranh chén thuong, ngdm ngodn chin vao dung
dich rira vét thuong cho sach va gitp din luu dich viém. Ding khang
sinh néu cén thiét.

Xt tri khi nhiém tring dén muén - Management of late infec-
tions Nhiém tring ning va dai ding cin xtr tri phiu thut. Cit bo mo
hat man tinh phi dai, mot phin ria méng va mét phan nén mong dé ngira
tai phat.

Thap khép thé viém it khép - Pauciarticular Arthritis

Thép khép thé viém it khop c6 thé biéu hién bing triéu chimg dau chan
6 tré nhii nhi hay tré nho. Chan doan thap khép thé viém it khép khi cac
triéu chimg sau day kéo dai hon 6 tudn: di khap khidng, gidi han van
dong & khop chay-sén va sén-got, sung ¢b chan [E]. Nguoc voi viem
khop nhidm trang, bénh nhéan thip khép thé viém it khép khong than dau
nhiéu, dii nhin ¢6 vé nang. Thuong dau rit it.

D Méng cudén M6 mém viém xung quanh méng cudn (mdi tén dé). Hinh anh lam sang dién

hinh (mdi tén tréng).
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A Vét thwong do dinh dam Da d6 va vét thwong dam chét (mii tén)
cho thay vij tri dinh dam vao ban chan. Swng ré nhat & mat mu ban chan.

(]

B Kim xuyén vao Iong ban chan X quang (trai) cho thay kim gay. Hinh
chup (phai) cho thay 16 kim vao va tinh trang viém xung quanh.

ﬂ
C Viém xwong tiy man tinh Vét thwong chét do dinh dam qua giay dan

dén nhiém tring xwong va khép (mii tén trang). Khép bi pha hay. X quang
cho thay viém xwong tdy man tinh xay ra & xwong dét ban | (mi t&n vang).

E Viém khép cb chan Tré nay viém it khép, trong
d6 c6 khép cd chan.
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A Bénh Kohler & bé
trai 5 tubdi Xwong ghe
xo dac (mi tén) va la
nguyén nhan gay an dau
ban chan & vi tri do.

B Bénh Freiberg Bénh nay thwong co
triéu chirng &n dau & chém xuwong dét ban
I. X quang cho thay céc bién ddi rat nhe
(mdi t&n vang). Xa hinh xwong cho thay
tang bat déng vi phéng xa & chém xwong
dét ban 1l (mdi tén d8). Hinh chup Iam sang
cho thay viing 4n dau nhiéu nhat (mdi tén
xanh 13).

C Catxwong dét

ban dé giai quyét trigu
chirng dau trong bénh
Freiberg Ph&u thuat nay
doi phan vé mach cla
chém xa khdi vi tri khép.

j Phan vé mach
D Lbicu xwong gét O
tré binh thwong, phan

nay thuwdng xo dac va vo
manh.

Hoai ttr xwo'ng do vé6 mach - Osteochondritis

Bénh Kohler 1a tinh trang hoai tor vO mach cua xuong ghe ¢ ban
chan, chii yéu gap & bé trai tir 3 dén 10 tudi [A]. Bénh ciing xay ra & bé
gai tir 2 dén 4 tudi nhung it hon. Bénh nhan dau va di khap khiéng. Kham
thdy tinh trang viém, va so nin phat hién ving an dau. X-Quang thay d6i
theo giai doan ciia bénh. Pau tién la xuong ghe gia ting mat do va xep.
Tiép theo d6 12 hity xuong tirng dém. Cudi cung 1 xuong ghe tai tao. Do
bénh ty lanh, chi can didu tri triéu ching. Néu dau nhiéu, cho di trong bot
céng-ban chan 6-8 tudn dé lam giam viém, giam dau. Cac cong trinh theo
ddi lau dai bénh Kohler khong thiy anh huéng chirc ning.

Bénh Freiberg con goi 1a nhdi méau Freiberg, 13 tinh trang hoai tir vo
mach v6 cin ctia chom cac xwong dét ban & ban chan. Thudng gip o nit,
13-18 tudi, va & chém xuong ban 2. Bénh nhan thudng c6 triéu chimg
dau va so nén gdy dau tai vi tri chom xuong dét ban [B]. Néu bénh nhan
dén kham & giai doan som, xa hinh xuwong cho thiy gia ting hép thu
phong xa, gitip chin doan xac dinh. O giai doan sau, X-Quang cho thiy
mat khép khong tron lang, xo chai, v& manh va cudi cing 13 tai tao. Di
chig tang trudng qué mirc va mat khép bét thuong cé thé dan dén thoai
hoa khép va dau dai ding. Diéu tri bing nghi ngoi va bat dong dé giam
viém. Mang nep chinh hinh gitp chdm xuong bén khéng chiu lue, giéy
dé cung giup giam van dong khop, hoic bo bot céng-ban chan dé di. Néu
dau nhiéu va lién tuc, ¢6 thé can didu tri phiu thuat. Nhiéu phu0‘ng phap:
cit loc khép, tai tao khop bang cach cit bo miat khop (xuong dét gan cua
ngén chén), tai tao khép bang cach chén gan dudi dai cac ngon chan, va
cit xwong ddt ban dé gap lung [C] (thuong 1a phuong phép t6t nhét).

Bénh Sever, hoai tir vo mach 16i cu xuong got, thuong dwoc chin
do4n bang triéu chung dau got chan va X quang v& manh, xo dic cta 16i
¢t xwong got. Céc triéu chimg X-Quang nay c6 thé xay ra ¢ nhiéu tré ma
khéng co triéu ching gi [D]. Hau hét dau got chan & tré co nguyén nhan
la viém noi bam tan cua can gan chan hay gan got.

DPau cua hoi chirng bat chen - Impingement Pain

Hi chirng os trigonum Dau ban chan ¢ cac vii cong do cheén ép
xuong nho os trigonum.

Bit chen khéi xwong ¢ chan - Mid tarsal impingement Ban
chan gifra bi dau do chén ép cac mét khop, héu qua cua céac clu xuong
giita cac xwong cua khéi xwong cb chan hodc co rit gan got[E].

E Batchen Xwong
sén hinh mé chim, hau
qua clia gan gét co rut
va bi bat chen.



Ton thwong noi néi xwong phu vao xwong chinh -
Syndesmosis Disruption

Mot nguyén nhan thudng gip ctia dau ban chén & tré nho va thanh thiéu
nién 1a ton thuong noi ndi gitta mot xuwong & ban chan va xuwong phu
ctia n6 (trung tim cdt hoa thir phat). Tén thwong nay tuwong duong véi
cac vi chan thuong lap di lap lai & cAu ndi sun hodc soi. Tén thuong nay
néu khéng lanh thuong gy dau va an dau [A], va ciing thuong tai phat.

Xwong ghe phu - Accessory navicular 1a mot trung tam ct hoa
phy nam & mit trong ciia xuong ghe & ban chan, xay ra khoang 10% dan
s6 va khoang 2% vAn ton tai mai trung tAm cbt hoa riéng biét. Xwong
ghe phu dugc chia thanh 3 type [B]. Type 1 hiém khi gdy dau. Type 2
thuong co tridu chung dau do tén thuong lién két giita xwong chinh va
xwong phu. Tén thuong thudng gip & tré 16n va vi thanh nién, c6 18 do
chén thwong lap di lip lai. Tén thuong nay khién bénh nhan dau va co
ving 4n dau khi kham. Type 3 gdy nhé xuong & dudi da, mit trong ban
chan, co thé to dén do gay kich thich ving da phu bén trén.

Didu tri dau bang bo bot hay nep cang-ban chan. Néu dau dai ding,
phiu thuat 14y bé xwong thuyén phu. Chi can xé doc céc thé soi ciia gan
chay sau, phin bam vao xwong ghe, ldy bo xuong ghe phu va mot phin
kéo dai ctia xwong ghe chinh [C]. Khong nén 1am phiu thuat Kidner do
phai phiu tich 16n, thay dbi duong gan di ma két qua lai khong tét hon.

Xwong phu & cac mét ca - Malleolar ossicles Céc trung tim cbt
hoa xuét hién dudi mét ca trong va mét ca ngoai. Xuong nhé ton tai dai
dang dudi mét ca ngoai thuong gay dau [D]. Xt tri ddu tién 1a bo bot.
Hiém khi cdn md 14y bo hodc két hop xwong bén trong.

Cac bénh ly v6 can - Idiopathic Disorders

Hoi chirng 6ng ¢ chan - Tarsal tunnel syndrome Nghi dén
chan doan nay khi ¢6 cac ddu hiéu dau ban chan, déu Tinel trén c¢d chan,
161 loan cam giac va giam tdc do dan truyén than kinh. Hoi chimg nay
thay ddi tiy theo timg tré. Bénh canh dién hinh 1a tré gai, ban chan veo
trong luc di, c6 thé tir yéu cdu co nang khi di va thuong doi hoi mé giai
ap dng cb chan.

Loan dwéng phan xa than kinh giao cam - Reflex sympathetic
dystrophy Hoi chung nay thuong anh huong chi dudi ¢ tré gai [EJ.
Nén nghi dén chén doan nay khi ban chan sung, cing cimg, lanh va dau.
Thuong c6 tién can chin thuong. Tré thudng khai dau nhiéu, nhidu dén
mirc khong phit hop voi bénh sir hay triéu chimg thuc thé. Xem hudng
xUr tri & chuong 3.

Cac bién dang & ban chan - Foot Deformities

Céc bién dang & ban chan c6 thé gy dau do ting 4p lyc trén cac ving
xuong nhé [F] hoidc ¢6 thé giy dau do lam thay ddi hoat dong co hoc cua
ban chan. Pau ban chan do cac bién dang thuong chin doan khong kho.

E Loan dwdng
giao cam phan xa
(Reflex sympathetic
dystrophy) Bién
dang varus & ban
chéan tréi do loan
dwdng giao cdm phan
xa.
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A Xwong ghe

phu Xwong ghe phu
ndm & mét trong clia
ban chan (cac mi
tén). Thwong gay
khéi gb cao va cé thé
dau.

B Phan loai xwong
ghe phu Type 2 co

phan ly khép sun gitra
xwong ghe chinh va

xwong ghe phu (cung
mau dd) va type 3 gay
khéi gb cao (mdi tén).

C Cétbo xwong
ghe phu Type 2,
xwong nhé dwoc md
l4y bd, chira phan
gan chay sau dinh
va xwong ghe chinh
(mdai tén).

D Xwong

nhé & mét ca
ngoai Xwong nhoé
nay dau, khéng cai
thién sau bo bét, va
cubi cling phéi han
v0i vit.

I F Cac bién dang

ban chan & tré mac
bénh hé cung sau
dét séng (spina
bifida) Khéi gb do
dau xwong sén khién
da loét & ban chan da
gidm cam giac.
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Cac bién dang ngén Bénh ly

Polydactyly Chondoectodermal dysplasia
Tat thira ngon Carpenter syndrome
Oto-Palato-Digital syndrome
Tat dinh ngén Apert syndrome
Metatarsal hypoplasia Achondrogenesis. Bat san sun
Giam san x. dét ban Brachydactyly syndrome. Ngén ngan
Broad toe Acromesomelic dysplasia.

Ngon chan rong

A Cac hoi chirng kém theo bién dang ngén chan

B Bién dang ché ban chan. Cleft foot deformity Cac bién dang nay
hién dién & ca cha va con. Cac van dé quan trong la khé mang giay va
tham my.

Cac bién dang ngoén chan - Toe Deformities

Cac bénh ly toan than - Generalized Disorders

Khi phat hién mot bién dang ¢ ngdn chan, nén kham can than hai ban
tay, hai ban chan cua tré va cia bd me. Cac bién dang & ban chan co thé
12 nhitng biéu hién ciia mot bénh 1y toan than [A].

Bién dang ché ban chan - Cleft Foot Deformity

Bién dang hiém gap nay dugc di truyén theo kiéu troi cua nhidm sic thé
thuong, thuong xay ra hai bén, ¢6 thé phdi hop bién dang 0 ban tay [B].
Bién dang ciing c6 thé xay ra khong theo co ché di truyén, it gap hon,
va thuong chi mot bén. Néu bién dang khién tré kho mang gidy, cho tré
16n 1én, diéu tri bang phiu thuét cit xuwong va khau rap phan mém bj ché.

Tat ngoén chan nhé - Microdactyly

Tat ngon nho thuong gap trong loan san Streeter va c6 thé xay ra sau ha
huyét ap trong tir cung, khién giam lwong mau nudi cac ngén chan [C].
Khong can diéu trj.

Tat dinh cac ngoén chan - Syndactyly

Tat dinh ngén chan thuong xdy ra giira ngén chan thu 2 va 3, thuong ¢
ca hai ban chan va c6 tinh gia dinh. Dinh cac ngén chan khong gay giam
chire ning va khong cin didu tri. Tim kiém céc bénh 1y kém theo néu tat
dinh ngon xay ra tur 3 vi tri tro 1én.

Tat thira ngén chan - Polydactyly

Thura ng(’)n la tat thuong gap [D ] Thuong gap ¢ tré gai, da den va doi
khi di truyen kleu troi ¢ nhidm sic thé thuong. Thuong thira ngon V, co
hai xuwong dét gin kém theo xuwong dét ban ¢ hinh khéi hay c6 chom
to. Phiu thudt lay bo ngon thira khi tré dugc 12 thang tudi. O thoi diém
nay, ban chan du 16n dé thuc hién phiu thuét léy bo ngon mot cach don
gian, ddng thoi tré chua y thire dugc di tat ciia minh. Lap ké hoach phiu
thuat véi muc tiéu seo nhoé nhit, tao ra hinh dang ban chan binh thuong
va tranh gdy rdi loan tang trudng. Thira cac ngon & giita ngon I va ngdn
V thuong gy ban chan bé ngang vinh vién. Thira ngon 1 thuong cé két
quéa phiu thuat kém, véi ngon I veo vé phia duong gitta co thé va cac
bién dang phirc tap [E va F].

C Microdactyly. Tat ngén chan nho.

E Polydactyly Tat thira ngon gay mét thdm my va kho
mang giéy; Cat bd ngon thira co thé thuwc hién khi bé
dwoc 1 tudi.

D Excision of bifid great toe Cét'bé ngon cai ché doéi Mot nira clia
ngon cai dwoc cat bd. Déi khi kho cat bd ngon thira phire tap.

F Bracket epiphysis Sun tang trwéng hinh vot. Bién dang ngén chan
c6 thé phirc tap. Trong trwdng hop nay, sun ting trwdng cla xwong dbt
ban (cung mau vang) ndm lién tuc & ca hai ngon. Cét bd ngén phu va phan
twong trng clia sun tang tredng.



Tat ngén chan gap xoay - Curly Toes

Tat ngdn chan gap xoay [A] thudong gip & tudi nhii nhi va giy bién dang
gap va xoay cac ngon chan canh ngon ca1 Hau hét s& tuy khoi. Rt hiém
khi tat nay tdn tai sau 4 tudi, va ¢ thé cin phau thudt cit gin gip ngon
chan.

Tat ngén chan quap - Claw Toes

Ngoén chan quap thuong kem theo ban chan vom va thuong tha phat sau
mot bénh 1y than kinh. Didu trj tat ngon chan quip thuong 1 mot phan
trong diéu trj ban chan vom.

Tat ngon chan bua - Hammer Toes

Ngon chan bua 13 bién dang xay ra sau bién dang gap c6 dinh cua khop
lién d6t gan [B]. Khop lién dbt xa co thé ¢b dinh hay con di dong. Bién
dang nay thuong xdy ra ¢ hai ban chén, c6 tinh chét gia dinh, thuong
gap o ngoén 11, it khi & ngédn 111, IV. Phau thuat giai phong gan gap va han
khop lién dbt gin khi tré dén tudi thanh thiéu nién néu bién dang giy
dau hay khé mang giay.

Tat ngén chan vé - Mallet Toes

Ngon chan vo do bién dang gap ¢b dinh ctia khép lién dét xa. Hiém gap.
Cac ngoén chan trum Ién nhau - Overlapping Toes

Thuong gap. Tat tram cac ngén 11, 111, IV thudong tu khoi theo thoi gian.
Tat trim ngén V ¢6 thé ton tai vinh vién [C] va gay kho mang giay.
Thuong xay ra hai bén va c6 tinh gia dinh. Néu ngén chan tré nén cimg,
ton tai kéo dai va gay kho mang gidy, nén diéu tri phau thuat. Ky thuat
Butler chinh thang phin mém to ra phu hop [D]. Noi dung ky thuat nay
1a rach dudng md ddi hinh can vot, kéo dai gan dudi, giai phong bao
khop co rut va tao hinh da dé dwa ngdn chan ra ngoai va hudng xudng
mat long.

Tat phi dai ngén chan - Hypertrophy

Tat phi dai ngén chan [E] gap & tré méc hoi chung Proteus, bénh u sgi
than kinh hodc di dang mach mau hoac co thé xuit hién don doc. Hau
hét cac bénh nhan c6 tich tu mé md bt thuong. Mot sb bénh nhan ¢6 xo
hoa phia trong va xung quanh cua soi than kinh, ciing nhu c6 ting sinh
mach m4u va than kinh khu tra. Khé diéu tri. Thuong can han sun tang
truong, cit bé bét mé md, cit bé ngdn va thao khop. Thudng tai phat
nén phai phau thudt vai 1an trong thoi gian tho du dé tré d& mang giay.

D Ph&u thuat diéu trj tt ngon chan chém Ién ngon ké bén Rach da
hinh quai xach (du@r}g tréng)’, n&i dai gan dudi va bao khép, stva bién dang
va dong da, duy tri két qua nan (dwdng dé).
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A Cac ngén chan cong Bién dang nay c6 thé xay ra & mét hay nhiéu
ngon chan va thwong tw khai.

B Ngén chan bua Bién dang gap cb dinh khép lién dbt gan & ngén Il gay
ra ndt chai san (mi tén) & mét trén ctia ngdn chan.

C Ngoén chan chém Ién ngon ké bén Ngén thr nam chém Ién ngon thir
tw, khong tw khoi, can diéu tri phau thuat.

E Phidai Tang trwdng qua mirc cé thé gay khé mang gidy va can didu
tri phau thuat han sun tang trudng, hodc doan ngén.
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Tat khép ban chan trwéc - Forefoot Adductus

Tat xwong doét ban chan khép (Metatarsus Adductus) va
Tat xwong dé6t ban chan veo trong (Metatarsus Varus)

Tat khép ban chén trude 1a tat thudng gip nhét trong cac bién dang cua
ban chan. Dic trung cua tit nay 1a bd ngoai ban chan cong 16i [A] hay
ngon chan cai giang dong (dynamic abduction) [B]. Tat khép ban chan
trude dugc chia ra 4 loai [C].

Tat xwong dét ban chan trwéc khép - Metatarsus adductus 1a
mdt bién dang phd bién, do tu thé ban chan nim trong budng tir cung
chat. Do 2% tat nay phdi hop loan san khép hang, cin kham cin than
khép hang. Ban chan mém déo va sé tu trd vé hinh dang binh thuong.

AA M‘etataArsus ?ddu‘c tus Iét}( ong B Gre_at toe Tat xwong dét ban chan veo trong - Metatarsus varus 1a mot
dot ban chan khép. B& ngoai ctia ban abduction Ngon cai giang. h LA o
chan cong I8i (dwong mau dd) 13 triéu Tat nay c6 tinh chat dong, sé bién dang it gap, ban chan khong mém déo ma cimg, khong tw khoi va
chirng thwdng gap cua tat nay. tw khoi dan. can nan chinh bang b6 bot. Tat xuwong dot ban chan veo trong khong gay
tan phé, khong gy nhd ngon chén cai (bunions), nhung c6 thé gay mat
thim my va kho mang giay.
Loai Nguyén nhan Ghi chu Ban chan chir Z - Skewfoot xin xem trang ké tiép.
Metatarsus Do tw thé chén ép 3 Thuong gap, 90% tw khoi Tat ngon cai giang - Great toe abduction 1a mot bién dang dong
adductus thang cuéi thai ky do co giang ngon cai hoat dong qua muc. Tén goi khac: “ngdn chan tim
Metatarsus Khai phat sém hon, Thuong ciing kiém”. Tat tu khoi, khong can diu tri.
varus c6 thé do tw thé? Can nan chinh véi bd bot Pidu tri - Management
Skewfoot Co tinh gia dinh Ban chan sau veo ngoai Khém sang loc, xem ban chan cung hay mém déo, ghi nhan tudi cua
Ban chan Nhiéu khop long Iéo  Ban chan gitra giang bénh nhan [D]. Bbi voi tt xuong d6t ban chan khép, chup hinh hodc mé
chir Z Ban chan trudc khep ta murc do bién dang vao hd so, va theo ddi tién trién [E].
Kho dieu tri
Ngon cai Khéng ré Bién dang dong.
giang dong Tw khoi

C Cac loai bién dang khép va veo trong ctia ban chan trwéc Types
of forefoot adductus and varus deformities Chan doan phan biét
metatarsus adductus mém véi metatartus varus cirng, khéng tu khéi va
skewfoot ban chan chir Z.

Ban chan trwéc
khép (nhi nhi)

Tam soat

i Loai trir loan san
Kham  — hop hang va ban
chan Z skewfoot

Ve RN
‘ Mé&m déo ‘ ‘ Clrng ‘
LUE I Metatarsus varus
adductus
Ghi nhan, trén Nhii nhi Tré nhé Tré Ion
an, theo doi J i : \
B6 bot dui-ban| < | Chép nhan bién
Bot hay nep  [chan, thay méi| - dang
tuan s
y
Cat xwong sira
truc

D Steps in managing forefoot adductus. Cac bwéc xtr tri tat khép ban E Imaging of adducted forefoot Chup
chéan truéc. hinh ban chan khép Hinh dang ban chan

tré dwoc chup béng may photocopy, va
dwgc so sanh véi hinh chup tir may anh.



Diéu trj tat xuong dbt ban chan veo trong béng céch bo bot nhidu lan
hay nep lau dai [A va B] Nep dui-ban chan hitu ich cho tré da biét di
chép chung Bo bot nhleu lan 14 phuong phap hiéu qua nhét. Khi bot bo
cao dén dui va gbi gép, bién dang s& mau chong bién mat.

K§ thuét bo sau dy co thé hitu ich cho tré 16n dén 5 tudi. Dau tién,
bd bot cé“ing ban chan. Khi bot con mém, udn ban chan trudc theo tu
thé giang, uon ban chan sau theo tur the Vveo trong- ngtra nhe. Khi bét da
cung, gitt cang chan xoay trung tmh 26i gap 30°va bo 1én dui. Bot dui-
ban chén bé kiéu nay c6 hiéu qua nén chinh dong thoi cho phép tré di lai
trong thoi gian mang bot.

Déi véi tré 16m, ¢6 18 nén chip nhan bién dang, do khong anh hudng
dén chuc nang. Néu chon phau thuat, chinh truc bé“mg cach cét xuong
chém 161 mé goc va cit xuong hop rdi dong goc. Tranh chinh sira bing
cach mé bao khép hay duc cac xwong dbt ban, vi thuong co bién chimng
sdm va mudn.

Ban chén chir Z - Skewfoot

Ban chan nghiéng, ban chan chit Z va ban chan ngodn ngoéo 1a tt ci
thuat ngir m ta hinh anh cua bién dang phtic tap. Bién dang nay bao gém
gap long ban chan sau, giang ban chén gitta va khép ban chan trude[D].
Thuong gap gan gbt cang 0 cac bénh nhan c6 triéu chimg. Ban chan chir
Z c6 thé xudt hién & tré mic bénh loan san tity (myelodysplasm) C6 thé
xuét hién theo gia dinh nhung ciing c6 thé xuat hién doc lap. Co nhidu
thé tir nhe dén niang. Mot vai tac gia cho rdng ban chan khoéo sau khi
chinh sira qua mirc c6 thé tré thanh ban chén chir Z. Ban chan chit Z vo
can c6 thé ton tai 1au dai va anh hudng dén chuc ning & tudi vi thanh
nién va nguoi lon.

Diéu tri ban chan chit Z v6 cin & tré nho bang cach bo bot nhidu 1an.
Diéu tri tat khép ¢ ban chan trudc, nhung tranh lam 13t sp ban chan sau.
Ghi nhén tac dong cua sy phét trién dbi v6i bién dang. Hau hét cac ban
chan chir Z s& ton tai mai mai. Khi gan hét tudi tang truong, co thé kéo
dai gan got kem theo duc xuong stra truc xwong got va xuong chém trong
theo k¥ thudt mo goc hinh ném [C].

’ i L ‘
I | |
C Trinh tw diéu tri ban chan chir Z Cét xwong gét va xwong chém

trong, kéo dai gan gét. Thay déi clia huwéng xwong sén truéc md (cac mdi
tén dd) va sau md (cac miii tén vang).
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A B6 bot dui-ban chan diéu tri tat Long-leg cast for metatarsus
varus This treatment of metatarsus varus is most effective, as the flexed
knee provides control of tibial rotation. Using the thigh portion of the cast as
a point of fixation (yellow arrow), the foot is laterally rotated (green arrow)
and abducted (red arrow) to achieve the most effective correction.

B Cast treatment of metatarsus
varus This child with a persisting stiff
deformity was corrected using these long-
leg casts. The knee is flexed to about 30°
to control rotation. The foot is abducted in
the casts. The casts are changed every
2-3 weeks until correction is completed.

D Bién dang chan chiv Z Hinh |am sang c6 ban chan trwdc khép. X
quang co xwong sén gap long (mdi tén dad), va cac truc hinh chir Z (cac mi
tén trang).
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g Goc hallux (Hallux
QK angle) >15°
Q Géc khép ban-dét (Distal
metatarsal articular
angle) >9°

Goc gitra hai xwong ban
(Intermetatarsal angle)
>10°

[ ¥

A Do lwong cac goc dé danh gia tat khép ngoén cai. Measurements
for bunion assessment.

B Cac bién dang khép ngén cai & muc trung binh Bunion 1& mot khdi
ndi Ién trén chdm xwong dbt ban ngén I. Bunion bén trai (mdi tén) ndi cao
nhét, va ca hai d&du & murc trung binh. Thudng khong can didu tri phau
thuat & mdc do nay.

C Metatarsus primus varus Tang gia tri goc gitra hai xwong dét ban I-11
- intermetatarsal angle (gitra hai dwdng d6) & bénh ly xwong dét ban khép
nguyén phat - metatarsus primus varus. Tat ngén cai veo hallux valgus chi
la bién dang thi phat.

D Ngon chan cai veo ngoai theo gia dinh Ca me va con
gai déu cé ngon chan cai veo ngoai.

Tat ngén chan cai veo ngoai - Bunions

Tat ngén chan cai veo ngoai khién chom xuong dét ban ngén chan cai
nho6 ra [A]. Thuong gip 6 nit. O tré em, tat nay thuong co nguyén nhan
1a tat xwong dét ban veo trong nguyén phat. Day 1a mot bién dang trong
qué trinh phat trién, voi dic diém 13 gia ting goc gitta hai xuong ddt
ban ngén I va 11 hon 9° trén X quang [B]. Dan dan, xwong chém trong
¢6 dang hinh thang va khép xuong dbt ban-xuong dt ngén bi ban trat.
Ngoén céi veo ngoai 1a mot bién dang thir phat, bi nang thém do viéc
mang gidy do ngon cai phai ¢ vi tri veo ngoai dé vira véi giay. Géc veo
ngoai ngon cai binh thuong nho hon 15°. Su két hop cua cac bién dang
nguyén phét va thir phat tao ra tat ngén chan cai veo ngoai dién hinh cua
tudi vi thanh nién [C].

Tat ngoén chan cai veo ngoai thuong mang tinh gia dinh [D] va co
thé xay ra ¢ tré co cic bénh than kinh-co [E]. Cac yéu t lién quan khac
¢6 thé bao gdm sép ban chan trude, 1ong 1éo cac day ching, mang gidy
miii nhon. {t gip tit veo ngdn chan cai ra ngoai & nhém ngudi khong
mang giay.

Lwong gia Tim cic ddu hiéu Iong 160 day ching, co rut gan got, ban
chén bet hay triéu ching khac. Ngon cai co bi xoay khong? Tién can gia
dinh c6 bi tat ngén chan cai veo ngoai? Néu dinh diéu trj phau thuat,
chup X quang thing va nghiéng tu thé dung. Po goc giita hai xwong
ban I va II. Do gbc mit khép ciia chom xwong dét ban (DMAA). Goc
nay binh thudng nhé hon 8°. Cé ban trat khop xuwong dbt ban-xuong ddt
ngdn? Mat khép xuong ddt ban-xuwong chém c6 bi nghiéng? Po chiéu
dai tuong dbi ciia xwong ban I va II.

Diéu tri - Management Ding md sém, hiy chd dén cubi thoi ky
tang truong dé giam nguy co tai phat.

Giay Tré géai nén tranh giay miii nhon va cao gét vi chiing gay tang
bién dang va cam giac khé chiu.

Nep ding ban dém, co6 thé c6 hiéu qua nhung kho st dung vi phai
dung kéo dai [F].

Ph4u thuat - Operative Correction Chinh truc ngon chan cai khi
bénh nhan chiu hét ndi cac tricu chung va didu tri bao tdn thét bai. Can
biét rang phau thudt chinh tat ngén chan cai veo ngoai ¢ tré em khé phirc
tap do chiu anh hudng cia sy ting truong va co nhidu thuong ton bénh
Iy khac nhau.

E Ngén chén cai veo ngoai nang & tré bai ndo Khong cé hién twong
khép cac xwong dot ban (metatarsus primus varus). Chém xwong ban 19 rd.



Phau thuét tat veo ngén chan cai ra ngoai -
Bunion Correction

Chuan bj trwéc mé - Preoperative planning

Do gbc xuwong dot ban-xwong ddt ngon I [A], binh thudng 5°—15°. Bién
dang ning c6 thé cin duc xwong hai ting. Do DMAA, binh thuong dudi
8° [B]. Chu ¥ d6 hoa hop ciia hai mat khop xuong dét ban-xuong dbt
ngén 1. Néu hai mit khép hoa hop va do léch goc dang ké, duc xuwong
du xa dé duy tri sy hoa hop. Chu ¥ chiéu dai twong ddi cua xwong dbt
ban I, 11 [C], d6 nghiéng ctia khép xwong dét ban I-chém trong [D]. Po
goc lién xwong ddt ban I-IT [E], binh thuong dudi 10°. Néu 16n hon,
c6 thé do 1a tat xuong dét ban veo trong nguyén phat, dic trung ciia tat
veo ngon chan cai khoi phat tir tubi vi thanh nién. Néu xwong dét ban I
ngén, duc xuong mé goc chém dé duy tri hay cai thién chidu dai. Chon
lya phau thuat dua vao giai phdu bénh. Phau thuat dang mirc nhung
dimng qua murc; diéu chinh goc xuong dét ban-dét ngon I va goc lién
xuong dét ban I-II nhung van gitt mdi lién quan binh thudng giita cac
xuong ban va do hoa hop ciia khép xuong dbt ban-xwong dét ngén 1.
Tranh gay bién dang trong mit phing dimg doc do nguy co gay tai luc
khong déu 1én cac xuong ban.

Ky thuat cia Peterson va Newman

Dung ky thuat nay khi bién dang vira hay ning véi khop ban-ngén con
hoa hop [F]. Boc 16 chom xuong ban va 14y bo xwong chdi (bunion).
Ly bé mot miéng xuong hinh ném tai ving hanh xuong phia chom
xuong ban. Hinh ném thuorng khoang 20°. Chinh bién dang xoay néu
¢6. Rach mot duong mé thir 2 bén trong dé boc 16 ving hanh xwong
nén xuong dbt ban I. Buc xuong, gilr nguyen ven vo ngoai Puc Xuong
m¢é goc va lay miéng Xuong ghép tir vi tri 1dy xuong dau tién dé ghep
Vao noi d6. C6 dinh bing kim Kirschner tron, xuyén doc truc. Dong vét
mb va bang ép. Trudc khi ra vién, bo bot cang -ban chan, dan di khong
chiu lyc. Séu tudn sau md, rat kim va mang bot thém 5-6 tuan, df)ng
thoi cho di chiu luc.

Ky thuat caa Weiner va cs.

Day la mot cai bién ky thuat Mitchell l1ay bo khéi xwong go ¢ chom
xuong d6t ban 1 [G]. Dung k§ thuat Weiner khi xwong dét ban veo trong
nguyén phat & muc nhe. Noi dung cai bién 1a sir dung kim tron ¢ dinh
va duc xuong hinh bac thang dé bao ton chiéu dai.

Cac ky thuat khac

Céc k¥ thuat khac bao gom cit bo don gian xuong chdi & chom xwong
db6t ban I, duc xuong chém trong va mé hinh ném dé chinh goc nghiéng
qué mirc, duc xuong hinh chém ciia nén xwong dét gan cua ngoén I cho
nhiing truong hop phirc tap & cac tré rdi loan thin kinh-co [H].

Cac bién chirng - Complications

Ngén ngén chan - Ray shortening gy lyc ti dé khong déu dudi
cac chom xwong dot ban.

Di léch Ién hodc xudng ciia cac chdm xuong ban. Chém xuong
ban di xudng s& bi ting tii. Chém xwong ban di 1én s& gdy ting tai lén
cac chom xwong dbt ban ké can.

Tai phat - Recurrence thuong gip khi phau thuat ¢ tré em. Hién
tuong tu diéu chinh xuong s€ tai lap bién dang ban dau.

Chinh qua muirc - Overcorrection xiy ra do giai phéng phan
mém qua nhiéu [I].

Ban trat - Subluxation ciia khép xuong dét ban-xuong dét ngon I
c6 thé dan dén thoai hoa khop.

Hoai tir vé6 mach cia chém xwong dbt ban ngén cai co thé
xay ra néu duc xuong & chom xuong ddt ban I kém giai phong phan
mém mit ngodi chom xuong d6t ban 1.
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Goéc x dét
ban - x d6t
ngén

DMAA

@ Chiéu dai x
dét ban——

Do nghiéng
cua x chém

Goc giira x dot
ban Il

Vé lai theo Peterson Vé lai theo Weiner

(1993) (1997)
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A Tat nhé xwong dét ban ngén | Khdi nhé & mu chan nay xuét hién
ltc tré 14 tudi (mii tén vang) va to dan dén 18 tudi (cac midii tén trang).
Bién dang dwoc diéu tri bang phau thuat cat xwong hinh chém déng géc
& mat long (mdii tén dd) tai xwong chém trong hodc xwong dét ban |, phéi
hop chuyén gan chay truéc ra ngoai va chuyén gan gap ngon cai dai dén
xwong dét ban I.

P,/
e

) Ty

B Cat xwong stra tryc mat lwng diéu tri tt cirng ngon cai (hallux
rigidus) Cat xwong stra truc mat lwng va dong goc cat dé chuyén cung
van dong clia khép ban-dét vao vi tri tot hon.

Tat nhé xwong d6t ban ngén | 1én trén - Dorsal Bunion

Tat nay it gip [A], c6 xwong dbt ban I nho 1én, do luc co chay trude
manh hon co mac dai. Tat nay thuong gap ¢ cac ban chan khoéo dugc
diéu tri phau thuat. C6 thé diéu tri phiu thuat duc xuong chém trong hay
xuong d6t ban dé lam gap long ban chan va cac k¥ thudt can bang luc co.

Tat nh6 xwong dét ban ngén V - Bunionette

Nhé xuong dbt ban ngon V 1a tinh trang chém xuong ban 5 dau va nhd
vé phia ngoai, thuong lién quan dén viém day bao hoat dich va hinh
thanh xo chai. Bién dang nay xuét hién trong qua trinh tré phat trién va
lién quan dén sy gia ting goc do xwong dbt ban-xwong dét ngén cua
ngén V va goc hop boi 2 xwong ddt ban ngon IV va V. Diéu tri thudng
phai duc xwong dbt ban dé chinh tryc.

Cirng ngon chan cai - Hallux Rigidus

Day la tinh trang thoai hoa khép ban-dét ngon I do chan thuong lip di
lap lai, gy cumg khop, giéi han dudi khop va dau. Biéu tri bang cach
mang gidy clmg dé bao vé khép. Néu triéu chimg nang va kéo dai, duc
xuong dudi truc [B] tao cung van dong dudi hon, cai thién chirc ning van
dong va gitip bénh nhan dé chiu.

Ngan xwong dét ban - Short Metatarsal

Ngén mot hay nhiéu xwong dét ban c¢6 thé do bat thuong trong qua
trinh tré phat trién nhu 12 mot phﬁn cua bénh 1y toan than, hodc do chin
thuong, nhidm tring, u budu. C6 thé do sun ting truéng dong som,
thuong bi ca hai bén va co tinh gia dinh. Ngin xwong dét ban ning co
thé gay dau xuwong dbt ban va anh huéng thim my. Hiém khi bién dang
du nang dé can phiu thut. Co thé kéo dai xuong dbt ban theo ky thuat
mot thi [C] hay k¥ thuat kéo dai can xuong tir tur.

-\l

C Ky thuat kéo dai xwong dét ban chan Kéo dai mét thi, theo Baek va
Chung (1998).



Xwong sén thang dirng - Vertical Talus

Xuong sén thang dimg 1a dang ning nhat trong nhom ban chin bet bénh
ly. Pay 1a mot bién dang bim sinh khién ban chan khong nhiing bet ma
con 15i that sy vé& mat long [A].

Nguyén nhan - Etiology
Tat xuong sén thing dung thuong lién quan dén cic bénh 1y loan san
tuy (myelodysplasia) va ciing cac khdp bam sinh (arthrogryposis) [B].

Chan doan - Evaluation
Can phan biét tat xwong sén thing ding voi tinh trang xuong sén gap
long lanh tinh do cac khép qué long 1éo.

Lam sang - Clinical Ban chan cting, co rat ca hai nhom gan gap
long va gap mu ban chan, ngén chan. Pau xuong sén cam xudng long
ban chén, gy ra ban chén 1i. Quan sat ban chan ciia cha me bénh nhan
dé xem c6 yéu t6 di truyén hay khong [C].

Chén doan hinh anh - Imaging X quang ban chan nghiéng 90 do
cho thdy xuong sén thing ding [A]. Xwong got ciing gap long. Co thé
nhdm tat xuong sén thing dimg vai tinh trang xuong sén chéch, 1a tinh
trang ban chan mém déo. Chén doan phén biét bing X quang ban chéan
nghiéng 90 do gap long va gap mu [D]. T4t xuong sén thing dung c6
hinh anh xwong sén ctmg, khong thay ddi vi tri, nguoc véi tinh trang
xuong sén chéch mém déo vai ban chén gitra va ban chan sau mém déo,
di dong ty do. Chii ¥ vi tri ciia xwong got. Néu xwong got luén ¢ dinh &
tu thé gap long trong hai tu thé chup X quang gap long va gap mu: chin
doén xuong sén thing ding.

Diéu tri - Management
Cén diéu tri trong 12 thang dAu tién sau khi bé chao doi.

B6 bot nhiéu 1an dé kéo dan da va phin mém & mat mu cua ban
chan va mat trudc cta ¢b chan.

Giai phong phan mém mét mu ban chan va mat trwéc ¢b chan
- Anterior release Qua dudong md ngang [E], cit bao khop cb chan co
riit, cdt cac bao khép, diy ching cua khop sén-ghe, got-hop. Xuyén 1
kim Kirschner sau khi nin dugc xuong ghe.

Giai phéng phan mém mit sau cd chan - Posterior release Qua
dudng md ngang thu nhi (6 mt sau ¢d chan), kéo dai gan got va cit bao
khop ¢b chan. Gap lung ban chéan vé trung tinh. B bot dii-ban chan.

Bién dang néng ¢ tré 16n ma khong dugce diéu trj hodc trong cac trudong
hop tai phat, c6 thé can thiét 1dy bo xwong ghe va han khop sén-got.

E Diéu tri bang phau thuat. Operative correction Ban chan c6 xwong
ghe gap long (plantar-flexed navicular) (1). Giai phéng phia trwéc dé& nén
lai xwong ghe (2). Gidi phéng phia sau d& dwa ban chan vé tw thé gap lung
trung tinh (3).
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Type Comment
Distal Mild
arthrogryposis
Amyoplasia Rigid
Myelodysplasia Rigid
Syndrome Rigid
Genetic Variable

A Xwong sén thang
dirng Lbi & mat long

ban chan (mi tén do) va
hwéng cla xwong sén gan
thang ding & X quang
(dwdng tréng) va xwong
got gap long (dwong
vang).

B Cac bénh Iy co thé
phéi hop véi tat xwong
sén thang drng. Vertical
talus associations Tat
xwong sén thang ding co
thé& phdi hop voi mot sé
bénh ly toan than.

C Xwong sén thang
dirng & ngwoi Ion.
Vertical talus in an

adult Khéi xwong 16i & long
ban chan gay khéi chai va
dau khi di.

D Xwong sén gap

long Cac X quang nay
duwoc chup véi cd chan

gap long (hinh trén) va gap
lwng (hinh dwai). Khi gap
long, xwong sén (dwdng
vang) théng truc véi xwong
dét ban tht nhat. Khi gap
lwng ban chan, xwong goét
bat dau tré thanh tw thé

gap lwng (dwdng dd so voi
dudng trang). Khao sat nay
cho thay ban chan mém déo
va phu hop véi xwong sén
r4t linh ddng (hypermobility),
khong phai la ban chan
clrng nhw trong tat xwong
sén thang ding (vertical
talus).
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A Hinh anh dién hinh cua ban chan B Hinh anh ban chan

khoéo hai chan Di tat nay bao gbm céac khoéo thé hién trén siéu
bién dang nhon got, vom, veo trong got, am lac thai 16 tuan.

khép va ngtra ban chan trudec.

C Ban chan khoéo nang Ghi nhan nép
nhan da sdu & mat trong cta ban chan (mdi
tén).

D Giam kich thwéc cia cdng chan (Hinh
trai) Tre nay cé ban chan khoéo hai chan kém
hai c&dng chan kém phat trién. (Hinh dudi) Ban
chan khoéo bén trai nang hon (mdi tén do) va
ngén hon nhiéu so voi ben phai, cé ban chan
kho&o nhe hon. Mtc do céng chan kém phat
trién ti 1& thuan véi mire ban chan bién dang.

E Ban chan khoéo khéng diéu tri Day la
déi ban chan cua tré 13 tudi, khéng didu tri ban
chan khoéo. Chai chan va tti thanh dich xuét
hién & vi tri mu chan chiu trong lwc ctia co thé.

Ban chan khoéo - Clubfoot

Ban chan khoéo 1a mot bién dang bam sinh phurc tap, bao gém c4c bién
dang nhon got, ban chan vom, khép, got veo trong va ngua [A]. Ban
chan khoéo ciing dugc goi 12 ban chan ngua veo trong (TEV). Tan xut
khoang 1 trong 1000 tré sinh ra, bi ca hai bén chiém mét nira cac truong
hop, nam ggp nhiéu hon nit.

Nguyén nhan - Etiology

Nguyén nhan ban chan khoéo gdm nhiéu yéu t6. Trong nhiing gia dinh
bi chan khoco, ban chan kho¢o thuong xay ra hon ¢ nhiing dira con
khoang 30 14n so v6i dan sé chung. Hinh anh siéu am thai cho thiy bién
dang xudt hién trong ba thang ddu cua thai ky [B]. Ban chan khogo c6
thé lién quan dén nhiing bét thudng bim sinh khac nhu 1a khiém khuyét
Sng than kinh, bit thuong hé tiéu hoa hay tiét niéu va bit thuong hé co
xuong khac. Bién dang ban chin khoéo c6 thé co nhiing nguyén nhan
khac nhau, thé hién qua cic hinh thai 1am sang khac nhau va dap tmg
khdc nhau véi diéu tri.

Ban chan khoéo nhe hay ban chin khoéo tu thé 1a mot bién dang
mudn trong tir cung (xem Chuong 1) va két qua tt rat nhanh khi dwoc
b6 bot. Nguoc lai, ban chan khoéo c¢6 thé rat ning, hdu qua cia mot truc
tric som trong giai doan bao thai va doi hoi diéu tri bing phiu thuit. Ban
chan khoéo ning c6 thé gip trong cac hoi chimg nhu cimg khép bim
sinh (arthrogryp051s) Ban chan khoéo dién hinh hay v6 can 1a mot bénh
ly da yeu t6, trong ddi phd bién va la thé trung gian ciia thé khoéo nhe
va thé khodo ning.

Giai phau bénh - Pathology

Giai phau bénh ciia ban chan khoéo 12 mot loan san dién hinh. Khéi
xuong cd chan (tarsals) kém phat trién. Xu‘o’ng sén bién dang nhiéu nhit;
leh thudc xuong sén giam; cd xuong sén ngan, 1¢ch vao trong va hudng
xudng long ban chan. Xuong ghe khop voi mat trong cua ¢ xuong sén
do hinh dang xwong sén bét thuong. Bat thuong mdi tuong quan giita
cac xuong ban chan. Xuong sén va xuong got song song nhau trong ca
ba mit phing. Phan giita cia ban chén di léch vao trong hon, cac xuong
ban bi khép va gap long. Bén canh céc bién dang cua xuwong va sun, day
ching bi day them va co kém phat trién. Két qua 1a chan kém phat trlen
v6i ban chan ngin va cang chan nho [D]. Do sy kém phat trién chu yéu
lién quan ban chan, hai chéan it khi chénh 1éch chiéu dai hon lem. Ban
chan nho6 nén tré c¢6 thé phai mang giay hai chiéc khac c¢& nhau cho hai
ban chan. Khoéo cang ning, ban chan cang ngén.

Dién bién tw nhién - Natural History
Néu khong diéu tri, ban chan khoéo gdy tan tat dang ké [E]. Da mat ngoai
mu ban chan tr¢ thanh vung chiu lyc. Hinh thanh cuc chai va giam kha
nang di lai.

Ban chan khoéo sau diéu tri phau thuat thuong ctmg, yéu va co thé
veo trong, din dén tan tat dang ké sau nay.

Dic diém lam sang - Clinical Features

Chan do4n ban chan khoéo khong khé va hiém khi nhim véi nhimg bién
dang ban chan khac. Thinh thodng tat xuong ddt ban chan veo trong
(metatarsus varus) niang c6 thé nhim véi ban chan khoéo nhung tat nay
khéng c6 bién dang nhon got nhu ban chén khoéo. Khi kham tré c6 ban
chan khoéo, cén than trong tim kiém céc van dé co xuong khac.

Kham lung xem c6 diu hidu éng thin kinh khong dong kin (dys-
raphism), kham hang xem co loan san va kham gdi xem c6 bién dang.
Kham céc tri¢u chimg than kinh. Chu y kich thudc, hinh dang va d6 mém
déo ciia ban chan. Chi khi 1dm sang bt thudong méi chup X-quang khung
chau hodc ¢ot séng. Ban chan khoéo khong lién quan loan san khop hang
tang truong hodc bién dang cot sdng.



Ghi nhan mtc d9 cting cta ban chan [A]. So sanh kich thudc ban
chan khoéo véi ban chan lanh, ban chan khoéo cang ngén nghia 1a ban
chan khoéo cang ning va c¢6 thé cin phiu thuét chinh sira. Ghi nhan cac
thanh phin bién dang ctia ban chan khoo: vom, khép va ngira, nhon go,
g0t veo trong.

Nhén gét - Equinus do su két hop ciia xuong sén gip 1ong, bao
khop sau ciia cd chéan co rat va co tam dau céng chén co rut.

Vom - Cavus do co rat can gan chan cong voi ban chan trude gap
vao ban chan sau.

Got veo trong - Varus do khdp sén-got ngua.

Ban chan khép Adductus and medial rotation do c¢b xuwong sén
léch vao trong, khdp sén-ghe léch vao trong va cic xuong dbt ban khép
vao trong. Xuong chay binh thuong, khong xoay trong.

Phan loai - Classification
Co vai cach phan loai ban chan khoco.

Phan loai theo nguyén nhan - Etiologic classification

Ban chén khoéo do tw thé ban chén bj chén ép trong tir cung -
Positional clubfeet Ban chan mém déo, c6 1& do bi chén ép & giai doan
cubi cua thai ky. B6 bot vai lan s& khoi nhanh.

Ban chan khoéo vé can - Idiopathic clubfeet gdm nhimng thé
¢b dién va ban chan cing & cac mirc do trung binh. Cé nhiéu yéu t6
nguyén nhan.

Ban chan khoéo ning - Teratologic clubfeet co lién quan dén
bénh 1y cimg cic khép bam sinh, thoat vi tiy-mang tiy va cac bénh ly
toan than khac. Cac ban chan khoéo nay rat cimg va kho diéu tri.

Phan loai cua Pirani ngay cang dugc su dung rong rai, dua vao ba
ddc diém cua ban chan gilra va ba dac diém cta ban chan sau ma chdm
diém t6t, trung binh va kém. Chim diém mdi ky tai kham giup danh gia
tién bo trong didu tri.

Cham diém ban chén giira - Midfoot scores dua vao canh ngoai,
nép gp bén trong va do6 che phu dau xwong sén.

Cham diém ban chan sau - Hindfoot scores dua vao nép gip
phia sau, d6 nhon got va mét do cimg hay mém cua got chan.

Phan loai ctia Dimeglio dua vao muc d¢ ciing cua cac bién dang.
Danh gia va cho diém tim van dong nhon got, khép ban chan, veo trong
va xoay trong ban chan. Cong diém dé phan loai ning nhe [B].

Chan doan hinh anh - Imaging Studies

Hiém khi cdn X-quang, siéu 4m va cong huong tir dé danh gia. Tudi nho,
c¢bt hoa xwong chua hoan tat nén X quang sé& khong nhin thiy bao nhiéu
xwong. Phuong phap Ponseti lai khong cin X-quang, do viy X-quang
khéng duge sit dung nhiéu nhu trude. Trong tuong lai, ¢6 thé sir dung
siéu 4m nhiéu hon. X-quang c6 gia tri di vai tré 16n [C]. Mot sb phép
do thong dung nhu sau:

Goéc got-chay - Tibial calcaneal angle khi gdp mu ban chan t6i da
dé do muc d6 nhon got. Tir vi tri ban chan vudng goc cing chan, gia tri
do 16n hon 10° 1a binh thuong.

Goc sén-got trén X quang nghiéng - Lateral talocalcaneal
angle do luong muc d veo trong. Hai truc sén va got song song nhau
1a ddu hiéu got con veo trong.

Goéc goét-hop trén X quang thang danh gia muc do ning ctia khép
va veo trong cua ban chan gitra.

Vi tri ctia xwong ghe - Navicular position Xuong ghe di léch vé
phia mit lung ciia ban chéan 1a d4u hiéu 1éch truc cua cac khép gitra ban
chan.

Gia tri cua X quang - The value of radiographs khong rd rang
b6i vi nhitng nghién ciru 14u dai cho thiy danh gia trén 1am sang vé sirc
co tam dau céng chan, dd6 mém déo cua ban chan va kha nang chiu luc
& mit 1ong ban chan co ¥ nghia hon 1a nhimg con sé do dat tinh trén
X-quang khi xem xét két qua diéu tri.

Chup X-quang thudong quy khung chiu céc tré c6 ban chin khoco dé
tdm soat loan san khép hang DDH 1a khong can thiét. TAm soat DDH
tuong tu cac tré¢ binh thuong.
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A Danh gia d® mém déo ctia ban chan Danh gia dd mém déo cia
ban chan gitp xac dinh d6 nang clia ban chan khoéo.

Phan bé mirc nhén

= 1 Benign

2 Moderate

4
Mdrc d6 nhon got
=== 3 Severe

=mmm 4 Very severe

B Phan loai cua Dimeglio D6 cirng cia ban chan khoéo dwgc danh gia
qua mic nhén gét (xem hinh), varus, xoay va khép. Téng sé diém dwoc
dung dé xép loai ndng. Biéu dd hinh quat cho thay phan b ctia chan khoéo
vao 4 nhém. Theo Dimeglio va cs. (1995).

| C Danh gia ban chan
khoéo bang X quang Khi
chup X quang ban chan
nghiéng v&i cd chan gap
lwng téi da, do géc chay-gét
(cac dwong da). X quang
ban chan tw thé tw nhién
hodc tw thé ding cho thdy
truc clia xwong sén va
xwong got song song nhau
(cac dwdng vang).
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A Diéu trj ban d4u véi nan va bo bgt Diéu tri bot gidp nan chinh bién
dgng ban chér) khpéo. bau tién la q‘uén Ié”p gon. Bo6 bot dwai goi. RGi noi
tiép Ién trén goi dé giup hiéu qua dieu tri tét hon.

Diéu tri Severity

Bd x sén
Posterior—medial-lateral release
Posterior—medial release
Percutaneous TAL

Casts only

B Twong quan gitra d§ nang cua ban chan khoéo va cach diéu
tri Cach diéu tri ban chan khoéo cé twong quan véi mire do nang cda ban
chan khoéo.

Diéu tri ban chan khoéo - Management

Muc tiéu ciia viée diéu trj ban chan khoéo 1a chinh sira bién dang va phuc
hdi d6 mém déo va sirc manh cta ban chan. Muc tiéu hang d4u 1a bénh
nhan di voi ban chan khong nhon got va c6 vung chiu lyc binh thuong.
Céc muc tiéu tiép theo 1a bénh nhan mang duoc cac giay binh thuong,
hinh déng banh chan d& nhin, tranh cac diéu trj phirc tap, khong can thiét
hoic kéo dai. Khong bao gid ¢6 thé chinh sira ban chan khoéo hoan toan.
Khi so sanh v6i ban chan binh thudng, tit ca ban chan khoéo déu con
mot chit di chimg: cimg, ngén hodc bién dang nhe.

Cac xu hwéng diéu tri Thuc té cho thfiy viéc duy tri do mém déo va
strc manh ciia co tam d4u cang chén quan trong hon cac két qua X-quang.
Xu huéng diéu tri hién nay ung ho bo bot sém [A], phwong phap Ponseti
[C], cac phiu thuat tiy theo nhu cdu va bién dang ¢ tung tré [B] va
hudng dén muc tidu phuc hdi chirc nang hon 1a didu chinh bién dang.

Ban chan khoéo vé can - Idiopathic clubfoot Diéu tri cang sém
cang t6t sau sinh. Cé vai phuong phéap diéu tri [C].

Diéu tri theo phwong phép Ponseti - Ponseti management Hién
nay phuong phéap Ponseti 1a diéu trj chudn & hau hét cac noi trén thé gioi.
Noi dung phuong phap 1a nén chinh cac bién dang bing tay va b bot
nhiéu lan. Chinh bién dang ban chan vom, xoay ban chan dudi xwong sén
dé chinh ap va cudi ctng chinh nhén gét (xem trang 124). Thuong cét
gan gbt qua da gitp chinh bién dang nhén gét (trang 125). Thinh thoang
chuyén gan chay trudc (AT) duoc thuc hién sém cho tré (trang 126) Nep
xoay ban chan ra ngoai 1a mot phan quan trong clia qué trinh didu tri.
Phuong phap Ponseti giir dugc tinh mém déo va sttc manh cua ban chén.

Diéu trj theo trwong phap Phdp - French management chu trong
nén chinh béng tay cong phu va mang nep lau dai.

Diéu tri cé dién - Traditional management gdbm b6 bot ¢ giai
doan ban diu sau do chinh sira bang phiu thuat. Chinh sira khi tré chua
duogc 1 tudi. Tuy theo murec d§ ndng nhe cua cac bién dang ma phau thuat
nhiéu hay it [B]. Nep ban dém ngin ngira bién dang tai phat.

Ban chéan khoéo cua bénh ly cirng nhiéu khép bdm sinh -
Arthrogrypotic clubfeet Ap dung phuong phap Ponseti ¢ giai doan ban
déu bang bo bot dé lam glam bién dang. Tuy muc d6 dap ung ma diéu
chinh cach diéu tri. C6 thé cn kéo dai qua da cac gan gap ngon chan
cai dai, gan chay sau va gan got, sau do tro lai nhidu 1an b6 bot. Mot
s6 truomg hop c6 cac bién dang khong dap ung véi bo bot, cdn md giai
phong phin mém phia sau, phia trong va phia ngoai.

PP Ponseti PP Phap PP cé dién Cirng khép bam sinh
So sinh BO bot Nan méi ngay 20l Ky thugt
\ ; \ Ponseti
Infancy ’ f Ph3u thuat
Cat gan got qua da Nep cb dinh Turco,
McKay,
/ \ Carroll, — hi
- X — Phau thuat V.V... [arpnong phia
Giay nep xoay ban B6 bot trong-phia ngoai
chan ra ngoai *
Childhood
Chuyén gan chay
trwéc ra ngoai
Theo dbi Theo dbi Theo dbi Nep cb dinh

C Cac phwong phap diéu tri ban chan khoéo. Viét tat: PP = phwong phap




Nhirng dang ban chan khoeo it gap. Uncommon forms of club-
foot Tré c6 thé mic mot sé van dé.

Ban chan khoéo khéng vé can. Non-idiopathic clubfeet Ban
chan khoéo & tré co vé binh thuong nhung dién bién khéac biét. Tré co
cac khép long 1éo (hypermobility). Khi diéu tri nhu thuong 18, két qua
thu dugc co thé 1a chinh sira qua mirc can thiét, nhrr veo got ra ngoai
(heel valgus). Piéu trj theo phuwong phap Ponseti it gdy két qua chinh
sua qua muc [A].

Ban chan khoéo kem theo héi chirng - Syndrome associated
clubfoot Ban chan khoéo cb dién kém theo hoi chimg ctmg khop bdm
sinh (arthrogryposis) va thoat vi tiy-mang tiy. Cac ban chan khoéo nay
kho diéu trj va thudng tai phat. Can diéu trj theo nhu ciu cua timg bénh
nhan (Individualize management). Khoi dau dung phuong phap Ponseti.
Néu tién trién khong thuan loi, c6 thé ding phau thuat giai phong phan
mém sau trong tdi thiéu (limited posteromedial release, trang 130). Giai
phéong phin mém bing phuong phap cit qua da, 1di tiép tuc nin bo bot.
Két thuc diéu tri bang phau thuat giai phong phin mém sau trong ngoai
khi bé duoc 1 tudi [B]. Can nhd ban chan khoéo hoi ching thudng tai
phat va kho xur tri hon ban chan khoe¢o vo can.

Cac bién chirng. Complications Thuong xay ra khi didu tri ban
chan khoéo. C6 thé xay ra sém hay mudn. Tai phat khoéo 1a bién chimng
som thuong xay ra nhat.

Tai phat. Recurrence Gan 50% céac ban chan khoéo diéu tri phiu
thuat sé tai phat va cn didu tri bd sung. Didu tri ban chan khoeo tai
phat bang nan, bo bot. Tranh nhiéu 1dn m 16n. Dy tri mot 1an mé chinh
Xuong cubi cung khi tré gan hét tang truong. Luu ¥ cach didu tri nay co
nhiéu bién chimg.

Cirng khép - Stiffness co thé xay ra do dé ép qua nhiéu 1én mat
khop trong qua trinh didu tri, cic hoi chimg chén ép khoang khi phau
thuat, két hop xuong bén trong, hoai tir v mach cia xuong sén va s¢o
do phiu thuat.

Yéu co. Weakness Co tam diu cing chan yéu anh huéng chuc
ning. Kéo dai co qua mirc va kéo nhiéu I4n s& ting kha ning yéu co.

Bién dang varus. Varus deformity Ban chan veo trong khién ap
lic ti d¢ 1én nén cua xwong ban 5.

Diéu tri qua mirc can thiét. Overcorrection Veo ngoai ban chan
sau (valgus hindfoot) thuong xdy ra sau phiu thut. Bién ching nay
thuong xay ra & tré c6 khop long 180, va 1a bién chung kho sra.

Cac phau thuat clru vét. Salvage procedures Co thé dung trong
mot sb truong hop dic biét.

L3y bé xwong sén. Talectomy Mot s6 phiu thudt vién ding phau
thuat nay ngay tir ban d4u cho tré c6 ban chan khoéo co riit ning tir thai
ky (teratologic clubfeet), hodc sau khi cac cach diéu tri khac that bai.

C6 dinh ngoai. External fixator Tré 16n c6 bién dang nang doi khi
xir tri hay nhét 1a khung Ilizarov [C], cing gidn phan mém dé chinh sira
dan. Thuong tai phat va kho chinh stra. Sau md nén duy tri nep nhya cing
ban chén (AFO, ankle foot orthosis). Pt ban chén & tu thé gap lung dé
ngira tai phat. Nep AFO quan trong nhung van c6 thé tai phat.

Phéu thuat diéu chinh xwong. Bony corrections D6i véi bénh
nhan tai phat va ning, nén tri hodn phau thuat dén tudi truéng thanh. CH
ging cit xuong chinh truc hon 1a han khop dé duy tri mot ti cr dong
khop con lai. Phiu thuét chinh xuwong khi tré hét tudi ting trudng thudong
giit dugc két qua diéu tri lau dai.
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A Diéu tri theo phu’ang phap Ponseti Tré
nay dwoc ndn b bot méi tudn, cat gan got
qua da (mdi t&n). Két qua 1a ban chan khéng
nhén gét, mém mai nhwng manh mé.

B Phau thuat diéu tri Giai phong phan mém phia sau bang cach néi dai
gan got (cac mii tén) va mé bao khép. Bat dong sau mo bang bét dui-ban
chan.

C Khung

llizarov bay la
phwong phap hivu
hiéu dé diéu tri bién
dang ban chan khoéo
nang & tré Ion.
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Tibia

Calcaneus
Navicular
Cuboid

Cavus correction. Chinh vom.

Adduction and
varus correction.
Chinh ap.

Dieu tri ban chan khoéo bang phwong phap
Ponseti. Ponseti Clubfoot Management

Phuong phéap Ponseti diéu trj ban chan khoéo di duoc tinh loc (refined)
trong 50 nam qua, dat Kkét qua tot 1au dai, va dang tr¢ thanh phuong
phap diéu tri chuan myc trén toan thé giéi. Phuong phap nay dat ti 18
thanh cong hon 90% ¢ nhém ban chan khoeo vo6 can [A]. Phuong phap
Ponseti ciing 1a mot chon lya tét khi khoi ddu didu tri céc loai ban chén
kho¢o khac.

Diéu tri dat két qué nho nin va bo bot theo trinh tu, thuong la 5-8
tuan, thay bot mdi tudn. Cét gan got qua da gilip chira bién dang nhon
g6t (equinus) dé dang. Nhleu bénh nhén can chuyén gan chay truoc ra
ngoai khi bé budc vao tudi thiéu nhi (early childhood). Cach tét nhat
dé hoc co ché nén chinh 1a dung mé hinh xuong ban chan bang nhua
(skeletal model).

Cac nguyén tac. Principles

Bénh hoc. Pathology Xuong got, ghe va hop khép (adducted),
ngira (inverted) so v6i xwong sén, do cac ddy chang va gan co rat [B].

Do nang. Severity Ban chan khoco nang c6 khoang cach rat ngén
giita mét c4 trong ctia xuong chay va 15i cu (tubercle) ctia xuong ghe
[C].

Diéu tri sém. Early treatment Nén khéi diu diéu tri cang sém
cang tdt dé tan dung dac tinh mo syun sgi con mém déo & tudi so sinh.

Nan. Manipulate ban chin khoang 1 phit trudc khi bo bot.

B6 bét. Casting B bot dui ban chan dé kiém soat tit ca cac bién
dang, dic biét 1a xoay. Bo 2 thi: ddu tién cing ban chan, tiép theo ndi
1én dui. Vudt bot k§. Thay bot mdi tuan. Phin 16n cac ca cin 4-6 tun.

Hoc ky thuat bét. Learning technique T&t nhét 1a hoc dudi su
kém cap cia mot nguoi c6 kinh nghiém. B6 bot sai co thé tao ra cac
bién dang kho chinh sira vé sau.

Trinh tw nan va bé bot. Manipulation and Casting
Sequence (Ponseti)

Chinh vom. Correct cavus Ban chéan trudc ¢ bién dang sip
(pronated forefoot) [D] s& duoc chinh sira bang cach ngira (supinate):
nang xwong ban I, trong khi kém giir ban chan bang ngén tay dit & mit
ngoai cuia dau xwong sén [F]. Pong tic nay chinh bién dang gap long
ctia ngén 1. Bo bot ban chan ngira nhu thé [G].

Chinh khép (ban chan trwéc) va veo trong (got). Correct
adduction and varus An ngén tay c4i vao ddu xuong sén [H], kéo
giang ban chan trudc (dang & tu thé ngira). Cho phép xuong got lat
ngutra dudi xuong sén (trong khdp dudi sén). Khi ban chan gitta va ban
chan trudc giang tbi da, cac day ching co rat & mit trong ban chan s&
duoc kéo gian [1]. Két qua la xuong got duge giang, dudi va ngira dudi
xuong sén, tir do, chinh dugc bién dang veo trong cua got (heel varus).
Luu ¥ rang két qua chinh sira nay dién ra & khép dudi sén chir khong
phai ¢ khdp sén chay (ankle joint). Trong qua trinh xoay va trugt xuong
g6t dudi xuong sén, ting dan goc dui ban chan dén 70° [J].

Sk
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Chinh nhén gét - Equinus correction Trudc khi nan gap mu
ban chan, can nan chinh bién dang 4p bing cich giang va kéo dan gan,

day ching co rat & mit trong ban chan [A]. B6 bot sau mdi 1an nin
chinh, nin hét bién dang ap rdi méi nan chinh nhén got. Chinh nhén /
26t bang cach gap mu ban chan da giang hoan toan. Tranh gap mu qua
mitc tao bién dang ban chan véng. Khoang 90% truong hop cin cat
gan got qua da.
Cit gan got qua da - Percutaneous tenotomy [B] Mot tudn sau
khi chinh hoan toan céc bién dang khac (Vom ap) thi c6 thé thyuc hién
cit gan qua da tai phong kham hay phong md. Gay mé toan than hay Nhin tiv A
tiém thudc té tai chd (tiém it, khoang 0.1 cc dé tranh che mat gan), hay phia sau /\

trude khi cit mot gio cho bdi kem EMLA (lidocaine 2.5% + prilocaine
2.5%). Ludn ludi dao nho vao mit trong gan got & vi tri khoang 1 cm
trén xuong got, dung dao dé so tim gan, va cit gan tir trudc ra sau, bao
ton bao gan got [C]. Bo bot dui-ban chan 3 tun [D] tu thé ban chan
giang va gap mu. Vudt bot cin than & mat long ban chan dé tranh bién
dang v&ng ban chan. Trai bot dai ra cic diu ngén chan dé kéo din gan
gp. Phia mu chén cét bét bot dé ngon chan co thé dudi duge dong thoi
theo ddi tudn hoan ban chéan.

Trwéc diéu tri Sau dleu tri

Gan got

Diéu tri sau nan chinh - Post- Correction Management e
Mang nep giay - Splinting Sau khi nén chinh bénh nhi dugc mang Chi"h’"h()" Rach da
hai chiéc gidy gin trén thanh ngang dé chinh ban chan & tu thé glang gét Mach,
[E] lién tuc ngay dém trong 3 thang. Khoang caqh giita hai gidy bing than
vGi khoang cach gitta hai vai cua tré. Giay c6 dé cung, hd ngon. Pat kinh
miéng 16t gidy & phia trén got chan dé gitt ban chan khong tudt ra khoi chay
sau

glay Xoay giay ra ngoai (giang) 70 d¢ ¢ bén ban chan khoeo va 45 do
néu ban chan khong khoéo. Sau 3 thang lién tuc mang gidy nep, tré tiép
tuc mang nep ban dém tir 3-5 nam [F].

Tai phat - Recurrence Co thé diéu tri ban chan khoéo tai phat
bing nin va bo bot 2 dén 3 1an. Thoi gian gitra hai 1an bo 1a 2 tuan.

Chuyén gan - Tendon transfer Néu tai phat xay ra 1an tht hai, du
bénh nhan da tuan thu viéc mang nep, cong vai gan chay trude manh,
kéo ngira ban chan thi nén chuyén gan chay trudc vao xwong chém III
& giai doan tré con nho, sau 3 tudi [G]. Néu tai phat véi bién dang cb
dinh, khong nin duoc, cin nan chinh va bé bot vai 1an truge khi chuyén

gan (khoang 30% ban chén cin viéc nan nay). Tranh chuyén gan khi
xuong chém chwa cét hoa. Thudng phdi hop chuyén gan chay trude véi
kéo dai gan got. Chuyén gan chay tméq gitip can bang ban chan, phong Két qua sau cit gan gét,
ngua tai phat va la phau thuat twong doi don gian. chtra lai bao gan
Mét s6 16i thworng gap khi diéu tri

S&p ban chén - Pronation Trénh sép ban chn trude, do gly bién D
dang vom nang hon. Khi van sap ban chan trudc, toan b ban chan con
lai van ngira, khién ban chén c6 bién dang vom.

Giang ban chéan - Abduction of the foot Tranh giang ban chan
trong khi xwong gét van con veo trong, nham tranh di léch ra sau ciia
mit ¢4 ngoai - 1a mot bién dang do diéu tri.

Qua chu trong vao X quang - Fixation on radiographs Két @
qua l4u dai s& t6t néu ban chan mém déo va manh m&, chir khong phai
tuy vao X quang.

Chi trong cay vat ly trj liéu - Relying on physical therapy ma
khong bo bot sau nz"m, khién khoeo tai phat gitra cac dot vat 1y tri li¢u
va cham dat két qua nén chinh.

Mién
16t
Diéu tri sau nan chinh @
0 6 12 24 36 48 60 PRI 5
Chuyén gan chay
Tuéi (thang) truwéc

i Bovot

Mang giay nep

Chuyén gan chay trwéc
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Chuyén gan chay trwéc. Anterior Tibialis
Transfer

Chi dinh. Indication
Chuyén gan chay trudc néu tré di voi got veo trong va ban chén trudc
ngtra. Da chai & canh ngoai ctia mit long ban chan. Can bo 2-3 14n bot
dé chinh sua cac bién dang cb dinh (fixed deformity) trudc khi tién
hanh chuyén gan. Thoi diém chuyén gan t6t nhét 1a 3-5 tudi.

Chuyén gan thuong 1a ddu hiéu cua kém tuan thi mang giay nep.
DPanh dau dwong rach da. Mark the Sites for Incisions
Rach da phia trén ngoai ¢ gitra mu ban chan [A].

Rach da phia trong. Make Medial Incision
Rach da ¢ phia trén trong, noi bam cua gan chay trude [B].

Béc gan chay trwéc. Expose Anterior Tibialis Tendon
Tim gan chay truéc va phiu tich d&én noi bam tan [C]. Tranh phiu tich
qua xa, c¢6 thé ton thuong sun tang truong cua xuong dot ban 1.

Khau miii kéo gan. Place Anchoring Sutures

Khéu chi to s§ 0 vao ddu gan dé kéo [D]. Khau nhiéu miii qua lai dé
bao dam kéo tot.

Chuyén gan. Transfer the Tendon

Chuyén gn chay tru6e ra vét mé & mit trén ngoai ciia ban chan [E],
ludn du6i mac giit gan dudi (extensor retinaculum) va cac gan dudi céc
ngon chan. Don mé du6i da rong rai d& huéng gan di thdng ra ngoai.
Tuy chon: xac dinh vi tri khoan xwong dé dinh gan.
Option: Localize Site for Insertion

Ding kim 1am méc danh déu, chup X quang dé xé4c dinh vi tri xwong
chém ngoai [F]. Ghi nhan vi tri ctia 16 khoan xwong trén phim (miii tén).
Nhan dién vi tri chuyén gan. Identify Site for Transfer

Vi tri ly tuong 1a gitra xuong chém ngoai, hodc gilra mat lung ban chan.
Khoan 1 du to dé chira dwoc gan [G].

Chi khau. Thread Sutures

X6 soi chi vao kim thing va ludn qua dwong him xwong ra da mét 1ong
ban chéan. Giit kim thir nhit trong 15, trong khi ludn kim thtr hai qua, dé
tranh tinh tranh kim thir hai ddm vao soi chi kéo tha nhét [H]. Cha ¥ 1a
kim cin xuyén qua da 1ong ban chén (miii tén).



Ludn 2 kim. Pass two needles

Ludn hai kim qua mot miéng ni va ludn qua 2 18 khac nhau trén mot
nat 4o dé c¢b dinh gan [A].

C6 dinh gan. Secure tendon

Giir ban chén gép lung, kéo gan chui vao 1 bing cach kéo soi chi khau
gén va cot chi ¢b dinh nhiéu mii [B].

Khau tang cwong. Supplemental fixation

Tang cudng cb dinh bang cach khiu gan véi mang xuong quanh noi
gan di vao xuong chém [C], vdi chi tan cham, to.

Ban chan & tw thé trung tinh khi dwoc dit & tw thé tw
nhién. Neutral position without support

Khi tha ban chan ra, ban chan van gitr dugc ¢ tu thé gap long khoang
10 d¢ [D] va trung tinh valgus-varus.

Tiém thuéc té. Local anesthetic )
Tiém thudc té tac dung dai vao vét md [E] dé giam dau tirc thi sau md.
Dbong da. Skin closure

DPong vét md bang cac miii chi tan dudi da [F], ting cudng voi biang
dinh vo trung (tape strips).

Bo6 bot. Cast immobilization

Béng vo trung [G]. B6 bot dui ban chan (long-leg cast) [H].

Cham séc sau mé. Postoperative care

Tré xudt vién trong cung ngdy md hodc nim thém 1 dém trong bénh
vién. Chi tu tiéu. Théo bot sau 6 tudn. Khong cin mang gidy nep nita.
Tai kham 6 thang sau dé xem hiéu qua cua chuyén gan.
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Giai phéng phia sau trong ngoai.
Posteromedial-Lateral Release
M5 ta chi tiét do phau thuat phirc tap va c6 nhidu budc quan trong.

Chuan bi. Preparation

Dit noi khi quan. Té xuong cing néu can. Dit bé nim sap, ga 10, sat
tring da [A]. Panh ddu duong rach da ngang [B, C]. Rach da 1 cm trén
nép da gét. Dén méau [D] va bom ga ro khoang 200 mm Hg.

Boc 16 bén trong va giai phéng phan mém ban dau.
Medial Exposure and Initial Release

Rach da. Incision Rach dudng ngang, theo diu muc v&, tir mat
trong cta ban chan giita dén mat sau ngoai ciia ban chan. Ct siu qua
md md dudi da & mat sau trong cua ban chan.

Di dong b6 mach than kinh. Mobilize the neurovascular bun-
dle Tim va di dong bé mach than kinh (MTK) phia sau mit cé trong.
Dit mot soi cao su vong quanh béo MTK dé nhin thiy va kéo khi can
[E].

Giai phong nguyén Uy clua co giang ngon cai. Release
abductor origin Tim va phau tich vao mit phing giita nguyén ay co
va than kinh [F]. Giai phong 3 nguyén ty ciia co giang ngoén céi, trong
khi bao vé bd6 MTK gan chan trong va gan chan ngoai [G]. Giai phong
can gan chan (plantar fascia) ¢ khu vuc b6 MTK gan chan ngoai [H].

Mé& bao cac gan gap ngon chan. Open sheaths of toe flex-
ors Phéu tich phia trén thin kinh va siu dén gan chay sau dé tim va
mo bao gan gap chung cac ngdén va gap ngoén cai [1]. Kéo bo MTK ra
sau [I].

Giai phéng phia sau. Posterior Release
Khi bién dang nhe, c6 thé chi can giai phong phia sau la di.

Kéo dai gan gét. Heel-cord lengthening Boc 16 gan got [J] va
kéo dai gan got theo chit “Z”, cit gan & mat trong xuong got. Bao dam
du gan dé kéo dai bang cach kéo mép da & vét md 1én phia trén [K] dé
boc 16 du phén gan phia trén.

Céat bao khép phia sau. Posterior capsulotomy Tim gan gip
ngon cdi dai. Theo gin nay xudng gét d€ tim mdt sau bao khop dwdi
sén. Gap dudi c& chan d& nhan dién khe khép. Cit vong quanh bao
khép. Pung cit ddy ching lién c6t sén g6t (talocalcaneal interosseous
ligaments) [L] va dy ching delta sau.

Cat day chiang mac gét. Calcaleofibular ligament sec-
tion Nhan dién day ching nay & ngay phia trong cta cac gn mac. Cit
day ching nay thi chinh stra m&i hoan toan.

M& khép trén sén
Gan va co gap ngén cai
hép dwédi sén
Khu vwc day ching mac gét
Géc xa cuia gan goét da cat



Giai phéng I&’p sau bén trong - Deep Medial Release
Quay tré lai dwong md bén trong d€ thye hién giai phong bén trong
thi hai.

Kéo dai gan chay sau - Posterior tibialis lengthening Nhan
dién bao gan chay sau. M¢ bao va kéo dai gan theo phuong phap “Z”.

Mé& khép sén-ghe - Open talonavicular joint Nhan dién khe
khép bang cach di chuyén ban chan gitra. Mé khe khép ¢ mat trong
[A] va kéo dai duong mé bao khop 1én trén, xudng dudi khép cho phép
du di dong nhung khong qua muc [B].

Cat gan gap ngoén chan - Division of Toe Flexor Tendons
Dudi timg ngén chan dé 1am cang gan gip, cit gan gip ngon véi ludi
dao 11 qua dudng rach da 2-3 mm gitra ngén [C]. Cit & vi tri ndy bao
tdn duoc bao gan, cho phép gan tai tao nhanh ma khong gy dinh gan.

Hinh anh hoc - Imaging

C6 thé can chup X quang ban chén tai thoi diém nay dé x4c dinh da
nén chinh dung mirc chua [D]. Muc tiéu 1a gip xuong got vé phia lung
ban chan duoc 20°-30° va xwong sén, xuong gt hét song song nhau.

Cac bwéc c6 thé thwe hién thém - Optional Procedures
Dén thoi diém nay, co thé can cét can gan chan va/hodc khop got-hop.
Nhu cdu cat phy thudce sy danh gid 1am sang va X quang hinh dang ban
chan da stra dung muc chua. Thuc hién cac ndi dung nay qua duong
md bén trong.

Kéo dan da - Stretch the Skin

Dang ban chan ra ngoai, dé kéo dan da, chuén b bo bot [E].

béng da - Skin Closure
Bing thun [F] va xa garo. Sau vai phut, thio bang va cam mau. Déng
da hai lop:dudi da [G] va trong da véi chi tan [H].

Bo bot - Cast Immobilization
DPép gac va bong vo triing. K&t qua mong doi 1 ban chan dwgc nin
chinh t5t [I]. Phiu thuat vién git ban chan & vi tri xoay ngoai va gap
Iwng trung tinh, bé bot cﬁng-bém chan khuon tot [J]. B6 ti€p 1én dui
[K]. Sau b6, géc dui-ban chan s€ xoay ngoai (hinh[L], cdc mili tén) va
gap c0 chén trung tinh vé mat lwng.

Cham séc sau mé - Postoperative Care

Thay bot tai phong khdm sau hai tudn. Gap lung cd chan khoang
10°~15° trong lan bot thir hai. B6 bot 14n ba luc 6 tudn. Bo bot 1an ba
lac 9 tudn. Theo ddi mang nep Denis-Browne ban dém véi ban chan
xoay ngoai 45°. Tiép tuc mang nep ban dém dén 2-3 tudi néu co thé.
Cho phép mang giay binh thuong ban ngay sau khi ngung b6 botF.

Foot / Posteromedial-Lateral Release

B6 mach-than kinh

Pau gan cua gan
chay sau

Xwong sén
Xwong ghe

DPAau xa cua gan
chay sau
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Giai phéng sau trong téi thiéu. Limited Posteromedial
Clubfoot Release

Phdu thuat ndy 1a mot cach dé didu trj ban chan khoco qua nang hoac
dén qué tré dé diéu tri voi phuong phap Ponseti. C6 thé phbi hop véi bo
bot trude md, bd bot sau md. Co thé dung khi diéu tri ban chan khoéo
ph01 hop hoi chumg ctng khop bam sinh (arthrogryposis), do ¢ thé
pho1 hop véi mo nan khép hang Tiép tuc b6 bot ban chan va thay bot
mdi tuan, giit nguyén bot phin bung va dui.

Ky thuat. Technique (Mosca)

Sét trung va trai khan goi chan khoéo, nang moéng bén lanh dé d& md
mat trong ban chan va céng chan [A]. Rach da 1.5 cm & phén gi&a cta
mat trong 1/3 dudi cing chan [B]. Tim va cit phan gan trang nam trong
phan cubi & bung co do cuia co chay sau [C]. Cit gan gbt qua da. Giit
ban chan gap lung & cb chan, dwa ludi dao vao gén got, ngay & trén
noi bam tan ctia gan got, va cit gan got tir trudc ra sau dé tranh giy
ton thuong bo mach than kinh chay sau [D]. Cit gan gép ngén cai dai
qua da. Gilt ngon cai gap lung, dua ludi dao vao duong gitra cia mat
1ong ngdn cai, ngay gde ngon céi, va cit gan gap ngon cai [E]. Néu gan
gp chung cac ngon ciing cing, thuc hién cit gin gip chung cic ngon
cung cach ct gan ngon cai. Pong cac vét cit gan véi mot mii chi khau
dudi da [F]. B6 bot dui ban chan véi ban chan giir ¢ tu thé nén chinh
nhe nhang [G].

Cham séc sau mé. Follow-up Care.

Sau md 1-3 tuén, tiép tuc thay bot cach 1-2 tudn. Khi da nin chinh tt,
chup X quang xac nhan két qua nén, trong d6 c6 phim chup ban chin
nghiéng va gap lu'ng t6i da. Goc do xuong got-xucmg chay trén phim
nay nén & con sé > 15°. Duy tri két qua nén véi nep giang ban chan
xoay ngoai vao ban dém (abduction external rotation night splint) [H],
nhu phuong phap Ponseti. Xin xem trang 125.



Tat di nhon trén dau ngoén - Toe Walking
C6 thé gip tdr di nhon got hay di trén mili ban chin & nhiing tré binh
thuong [A] hay nhimg tré méc mot bénh nao d6 [B].

Di nhoén thr phat - Secondary Toe Walking
Tt di nhon thuong gip ¢ nhiéu tré véi mot bénh 1y nguyén phat nao do
[B], nhu ching ty ky hodc tinh trang cham phat trién.

Co dép phu 12 mot bién dang bam sinh hiém gap, than co dép kéo
dai t&i cb chan, gdy nhon got va sung mit trong c¢b chan. Cé thé didu tri
béang phéu thuat kéo dai gan.

Pi nhoén v6 can - Idiopathic Toe Walking
Tt di nhon thuong gip ¢ nhiéu tré véi mot bénh 1y nguyén phat nao do
[B], nhu ching ty ky hodc tinh trang cham phat trién.

Nguyén nhan chua rd nhung c¢6 vé lién quan yéu t6 gia dinh. Cha me
cua tré thuong co cang gan got nhung khong co tri¢u ching.

Dién bién tw nhién - Natural history Thuong nhon ca hai bén va
xudt hién khi tré bit dau biét di chap chitng. Co rut phat trién din trong
vai nam, dan dén gioi han gép lung c¢b chan. Sau do, tu cai thién. Co rit
gan got co thé tang nguy co gay cac hoi chirng qua tai, ban chan bet bénh
ly, gbt veo ngoai, ngin cot ngoai ban chan khi tré hon 10 tudi.

DPac diém lam sang - Clinical features khoi phat luc tré bét dau
biét di, di nhon, thay doi thoi quen mang gidy [D], giam gép lung co
chan, kham than kinh binh thuong. Chén doan dwa vao bénh sir, khim
lam sang va loai trir cac chan doan khéc [C]. {t khi cin xét nghiém. Chan
doan bang cach loai trir.

Diéu tri - Management C6 nhiéu ¥ kién khac nhau.

Béo tén - Nonoperative Theo kinh dién, thtr dung vat 1i tri lidu,
bd bot, nep, tiém botox. Thuong cai thién tam thoi 1o tai phat ma it khi
¢6 két qua lau dai. Phuong phéap bao tdn it gdy kho chiu nhét 1a mang
nep cing-ban chan c6 khop ban 18 cho phép gap lung ddng thoi chdng
gap long ban chan [E].

Phéu thuat kéo dai gan goét - Heel-cord lengthening Thuc hién
sau 4 tudi, danh cho truong hop co rut gan got dai déng. Kéo dai gan
bang phuong phap md mé hay qua da déu hitu hidu. Bo bot cing-ban
chan 4 tudn sau md. Hiém khi tai phat.

Pic diém Pi nhén vé can Cac bénh ly khac
Pham vi Khu tru Toan than
Tubi biét di Trwéc 18 thang Thwong tré
Vi tri Hai chan C6 thé mot chan
Tudi b4t ddu nhén  Khi biét di Bét ct lic nao
Dién bién tw Cai thién khi tré Hau hét sé gia téng
nhién I&n 1én
Cham phat trién Doi khi Thuwong gap

C Dac diém phan biét Cac dic didm nay gilip phan biét nhén gét vé can
v6i cac bénh ly khac.
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A Di trén dau ngén chan vé cian Cac bé gai nay co rat co bung chan,

khién di nhon gét.

Phan loai Chan doan
Bam sinh Ban chan khoéo
Vo can Co rut co bung chan
Co dép phu
Co rat toan bo co tam dau
Than kinh Bai ndo
Sét bai liét
Do co Loan dwéng co
Co nang Thoi quen di nhon gét

Réi loan chirc ndng tién Tuw ky
dinh?

B Phan loai di nhon gét Phan loai nay bao gdm cac nguyén nhan phd

bién clia dang di nhén got.

D Giay chi mon & phan
trwée Cac doi giay nay chi mon &
phan trwéc (cac mai tén).

1
¥

E Nep c6 khép chéng gap cé
chan Nep cang-ban chan nay cé
khép cho phép dubi ¢ chan nhung
chéng gap cb chan.
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Ban chan bet - Flatfeet

Ban chan bet 1a ban chan co6 dién tiép xuc 16n. Ban chan bet thuong kém
theo got veo ngoai va giam chiéu cao vom doc ciia gan ban chan. Ban
chan bet dugc chia thanh hai loai: ban chan bet sinh 1y va ban chan bet
bénh ly. Ban chan bet sinh ly thuong gip, mém déo, tién luong t6t va
13 mot bién thé cua ban chan binh thudong. Ban chén bet bénh 1y thudng
cling, gdy mat chirc nang ban chan, va thuong cin phau thuat. C6 chan
veo ngoai (khop trén sén), nhu & bénh 1y loan san tiy (myelodysplasm)
va di chimg st bai liét, c6 thé nham v6i ban chan veo ngoai trong bién
dang ban chan bet. Trong khi d6, ban chan veo ngoai 1a do khop dudi sén
quyét dinh. Chup phim X quang d& phan biét hai vi tri veo nay.

Ban chan bet mém déo - Flexible Flatfoot
Ban chan bet mém déo, hay ban chén bet sinh ly, xuét hién gin nhu
& moi tré nho, nhidu tré l6n, va khoang 15% nguoi lon. Ban chan bet
thuong co tinh gia dinh [A]. Ban chan bet thuong gap nhit ¢ cac tré
A Ban chan bet trong gia dinh. Familial flatfeet Tirng thanh vién trong mang gidy, béo phi va 16ng 1éo cac day ching cia cac khép [B]. C6 hai
gia dinh nay deu c6 ban chan bet mem déo. Khong ai ¢6 van de gi. Mot dang co ban. Ban chan bet phat trién xay ra ¢ tré nho va tré 16n nhu 1a
NIUO ruong thanh 00 ban ehan bet khong van dé g1 1a dieu gip cha me mot giai doan phat trién binh thuong [C]. Ban chn bet qué mém déo 1a
' mot bien thé binh thuong. Hai nghién ctru trong quan thé quan doi chi
ra rang ban chan bet khong gdy tan phé, va né con gitip giam giy xwong
do moi khi cac bé di lai.

Chan trdn 2% Binh thwong 2.5%
Dép 5% Béo phi 5%
Giay quai hau 8% Binh thwong 2.5%
Giay 13% Day chéng léng léo 14%
0% 10% 0% 10%

B Cac yéu td lién quan ban chan bet mém déo Céc nghién ctru nay tiv An D6 cho thdy ban C Ban chan bet trong qua trinh tang
chan bet phd bién & nhirng ngudi I&n mang giay khi con nhd, ngudi béo phi. va ngudi co day trwéng Hau hét cac tré nha nhi va tré nhé cé
chang léng léo. Theo Roe va Joseph (1993). ban chan bet. Ban chan bet & tré nhi nhi thuwong

do I&ép m& day dwdi da long ban chan va day
chéng Iéng léo.

Ban chan bet

Kham sang loc

IS Phan loai Tinh trang
i |4 PTG [ g | TR e e
ban chan Ban chan Ban chan bet tang trwdng
/ / \\ bet mém

— i ) déo Ban chan bet qua mém déo

Co rut gan Giam van dong Got valgus va . kém cac khdp léng léo

B cua khép duoi ban chan trwéc Ban chan oi
got A Khé
Sl G Ban chan gét va veo ngoai
v \ , \ X Banchan  Ban chan bet véi cac
Ban chan BCB long léo S\nseEn Ban chan Xwong betbénhly  khop long Iéo+gan got
bet mem khép + co rat & ban chan chiv Z sén ’thang co rut+xwong chay xoay
déo gan got dirng ngoai+béo phi
¥ |4 ¥ ¥ N
Tré nho, o B6 bot Tré nho, L Cau xuong & ban chan:
khong dau Tré I&n, dau khong dau Tré I&n, dau -got-sén
/ \ -goét-ghe
Hét dau | |Pautéi phat Ban chan bet c6 ngudn gbc
than kinh
v '\
Né&i dai gan T8 A N
A e on thwong gan chay sau
Giai thich, tran | | oot & cot . Cat cau » Phau Sh Y
Sy Theo doi naoai Theo doi Xwon Theo dai thuat ]

9 9 9 Xwong sén thang dirng

D Diéu tri ban chan bet Phac db nay cho thdy cach danh gia va x( tri ban chan bet. E Phan loai ban chan bet Ban chan bet duwoc

chia thanh ban chan bet mém déo (sinh ly) va
ban chan bet bénh ly.



Lwong gia - Evaluation Luong gia dé thiét 1ap chin doan [D, trang
truge]. Co thé thiy long 1éo cac day ching ciia khép. Khi dimg, ban chan
tro' nén bet va got veo ngoai nhe. Khi ban chan khong chiu trong luc
hodc khi bénh nhin dimg nhén got, vom doc gan chan tai xuat hién binh
thuong [A]. Van dong khép dudi sén va khép cb chan hoan toan binh
thuong. Khong can chup X-quang.

Piéu tri - Management Khong can didu tri ban chan bet mém déo
vi n6 da dugc ching minh 1a khong gdy tan tat. Sir dung miéng chém 16t
hay thay déi giay [B va C] 1a cac bién phap khong hiéu qua, dat tién, gay
ra tdm ly khong tdt cho tré va ¢ thé anh hudng xAu dén su tu nhan thirc
v& hinh anh bén than cua tré. Phiu thuat khoa van dong khop dudi sén
¢6 thé tao vom ban chan, nhung tré phai chiu cac nguy co cua mot cudc
phiu thuat [D], ¢6 thé ganh cam giac khé chiu sau md nhiéu thang hoic
¢6 thé 1am thuong tén khop dudi sén gy nén thoai hoa khép sau nay.

Xt tri - Interventions Khong nén ap dat bién phap can thi¢p 1én tré
nham “lam hai 1ong” cha me tré. Cung cp cac tai liéu phd bién kién thirc
dé ong ba cua tré va thanh vién khéc trong gia dinh hiéu va an tam. Néu
gia dinh nai ni mot bién phap diéu tri thi c6 thé khuyén khich tré mang
giay mém, tranh béo phi va theo 16i séng lanh manh.

Bién dang g6t veo ngoai - Calcaneovalgus Deformity

Bién dang bam sinh nay do tré bj don ép trong tir cung, gy hai bién
dang: ban chan got va veo ngoai [E]. C6 thé nhim 1dn vdi tat xwong sén
thing dimg. Chin doan phén biét dwa vao mirc d6 cting khop. Ban chan
g0t veo ngoai thuong mém déo va xuong got ndm tu thé gap mu. Bién
dang nay thuong két hop véi loan san phat trién khop hang, do d6 kham
1am sang khép hang cén than dé loai trir. Vi ban chan bet got veo ngoai
1a mot bién dang do vi tri trong tir cung, bién dang s€ ty khoi, khong can
phai didu tri.

Co rut gan goét va Ban chan bet qua mém déo -
Hypermobile Flatfoot and Heel-Cord Contracture

Co riit gan got gy got chan veo ngoai, thay dbi van dong ban chan, lam
ngén try ngoai va ban chan bet bénh 1y vai triéu ching dau.

Lwong gia - Evaluation Bénh nhan thuong 16n hon 10 tudi va than
dau ban chan mo hd khi van dong. Ban chan bet khi ding va c6 co rat
gan got. Ban chan khong thé gap qua vi tri trung tinh khi gitt gbi dudi va
giit khop dudi sén ngira dén muc trung tinh [F]. X-quang cho thay hinh
anh xuong sén gap long qua mirc. D& nhdm bénh 1y nay vdi ban chan bet
mém déo don gian. Bénh 1y nay ciing khong thich hop véi tén goi ban
chan bet mém déo ¢ triéu chung.

Piéu tri - Management Néu co dép co rut, kéo dai gan got. Néu chi
¢6 co bung chan co rit, chi cit can co bung chan. Hau hét cac ban chan
¢6 ngén tru ngoai thir phat va cin kéo dai xuwong got.

E Ban chan gét veo
ngoai. Calcaneovalgus
deformity Day |a bién
dang clia ban chan do thoi
gian dai nam trong t&r cung,
khong can diéu tri.
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A Vom doc tai hién khi tré dieng trén miii chan Day 1a mot dac diém

cla ban chan bet mém déo.

Lo dbi chivng

0 5 10 15
Goc sén-xwong dot ban (do)

B Tac dung cua cac loai giay, dép déi
v&i ban chan bet Nghién cru nay cé
dbi chirng, tién clru so sanh sw phat trién
ctia cung ban chan theo cac kiéu giay
dép. Khong thay két qua khac biét. Goc
xwong sén-xwong ban | tredc (mau nhat)
va sau (mau dam) diéu tri. Theo Wenger
va cs. (1989).

C Cé thé bé dwoe cac loai
giay nep Bé gai nay hai long
khi nghe bao rang bé co thé
ngung mang giay nep. Miéng
16t nhwa trong gidy khién bé
khéng thoai mai va cam thay
minh bét thwéng.

D Trdi miéng Extrusion
of silastic implant Miéng
vat liéu nay dwoc dat vao
ban chan bet mém déo clia
mot tré.

F Corut gan got & tré co
ban chan bet mém déo Tré
c6 ban chan bet mém déo
ddng thoi co gan gét co rat.
Khoéng thé gap Iwng ban chan
Ién dén mdc trung tinh khi géi
dudi va khép sén-got trung
tinh (mdi tén vang). X quang
ban chan c6 xwong sén gap
long (mdi tén da).
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4 Thu ngan
O c6t ngoai

Cac dién khép
Trwoéc
Gilra

Sau

Y ""'l z
., Ct xwong

Phau thuat kéo dai xwong got - Calcaneal

Lengthening

Phiu thuat kéo dai xuong got 1a phuong phap duoc wa thich dé didu
tri hiu hét cac truong hop ban chan bet bénh 1. Phuorng phép nay cho
phép bao ton mit khép, tranh thoai hoa khop sau nay, von thuong gap y
phuong phép han khép. Phuong phap nay duoc tac gia Evan mo ta du
tién, roi duoc tac gia Mosca mo ta chi tiét hon gan day.

Cac chi dinh - Indications

Phdu thuat kéo dai xwong gét duge chi dinh cho cac truong hop ban
chan bet nang co6 tri¢u chirng co nang. Céac ban chan bet nay thuong két
hop v6i bai ndo, loan san tiy, ban chan chit Z (skew foot) hodc co rit
co tam déu cang chan.

Chuan bij trwé'c moé - Preoperative Planning

Danh gia co rit co tam dau cing chan. X-quang ban chén tu thé dimg
hai tu thé: thang va nghiéng 90 d6 [A] (X-quang cuia bénh nhan 14 tudi,
¢6 ban chan bet két hop véi co rut gan got). Bénh hoc dién hinh 1a ngin
tru ngoai cua ban chan [B] va co rut gan got.

Ky thuat (Mosca)

Bénh nhan nim ngira, ké cao chan md. Rach da chéo g véi xoang cb
chén (sinus tarsi). Boc 16 mat lung ddu xa xuong got, gitt nguyén bao
khép got-hop. Kéo dai gan mac ngin nhung khong kéo dai gan méc dai.
Gidi phong can cua co dang ngon ut. Chon vi tri duc xuwong got gitra
méu khép trude va méu khép gitta [C]. Boc 16 mat 1ong cua xuong got
va rach mang xuong. C4t xwong got bang duc hay cua rung [D]. Xuyen
mot dinh tron Steinmann ngugc dong qua khép got- hop dén noi cét
xuong got dé gitt khop got-hop 6n dinh & thi banh khe cit [E]. Chuén
bi khéi xwong ghép hinh thang tir ngan hang xuong hay xuong chiu tw
than. Khdi xwong ghép dai 10-14 mm & canh ngoai va 4-6 mm & canh
trong. Dung hai dinh Steinmann xuyén vao hai phan xuong g6t dé banh
khe cit ra [F] va dat khdi xuong ghep vao khoang tréng nay. Xuyen
dinh tir khép got-hop tiép tuc qua khdi xuwong ghep va vao du su phan
sau cua xuong got. Rut bo hai dinh da dung dé tach khe cit [G]. Khau
gap nép khop sén- ghe va gan chay sau. Klem tra murc d¢ co rut gan got
& hai tur thé g01 gap va gbi dudi. Néu khép co chan khong thé gép lung
trén 10° khi gdi dudi thi kéo dai co tam dau cing chan. Chon kéo dai
gan got hay kéo dai can co bung chén tity theo vi tri co rit. Hiu hét cac
truong hop cin kéo dai can co bung chan. Mot vai trudng hop can cét
xuong hinh chém dong goc mat long & xuong chém trong dé stra bién
dang ngira ban chan trude. Vi bién dang ban chan chir Z (skewfoot),
cit xwong hinh chém mé goc ¢ xuong chém trong. B bot cing-ban
chan. Chup X-quang tu thé thing va nghiéng 90 do [H]. Hinh [H] cho
thdy phau thuét diéu trj bién dang ban chan bet ¢6 ct xuong hinh chém
dong goc & xuong chém trong, cb dinh bang dinh chit U.

Cham séc sau mé - Postoperative Management

Khéng chéng chan trong 8 tuin. Théo bot va rit bo dinh tai thoi diém
6 tudn [I]. B6 bot thém 2 tudn. Sau d6, mang gidy binh thudng c6 16t
miéng dém chd vom gan chén.

Cac bién chirng - Complications

Bién chimg thuong gip 1a ban trat khop gét-hop. Phong ngira bién
chimg nay bing cach xuyén 1 kim Kirschner qua da vao khop got-hop
truge khi banh noi cit va dat khéi xuwong ghép vao.
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Phau thuat kéo dai co’ tam dau cang chéan -
Triceps Lengthening Procedures

Kéo dai co tam ddu cing chin bao gdm kéo dai toan bo gan got hodc
chi kéo dai can co bung chan. Chon phuong phap nao tuy ket qua kham
bénh nhan truée md, xem kha ning gép lung cb chan voi g01 gép va gbi
dudi trong khi gii khop dudi sen O Vi tri trung tinh [A]. Neu ch1 co rut
& co bung chén, cb chan s& gép lung duoc hon 90 do khi gdi gip [BI].
Néu co dép co rat mot minh hay co dép co rut ciing v6i co bung chén,
gp lung cb chén s& bi gidi han du gbi gip hay dudi [C].

Ky thuat cat can co bung chan - Technique for ) o
Gastrocnemius Recession Co rut co bung @CO rit co dép/gan
Bénh nhan nam sip [D]. Rach da 3 cm, duong doc giita, tai chd ndi 1/3 chan got

giita va 1/3 dudi ctia cang chan [E]. Tim thin kinh sural va kéo qua mot
bén. Cit gén co gan chan. Cét dut can co bung chdn ca hai phia ngoai
va trong, ¢ thé cit cAn & mot hay nhiéu vi tri. Kiém tra hiéu qua véi
gbi dudi va cho gap lung khép ¢ chan dat mic trén 20° [F]. Déng da.
B6 bot cang-ban chén véi ¢b chan gip lung nhe. Cho bénh nhén di lai
v6i bot. Théo bot sau 4 tuan.

Cac ky thuat kéo dai gan got - Techniques for Tendo-
Achilles Lengthening

C6 nhiéu k¥ thuat kéo dai gan, tily so thich va cach phau thuat vién
duogc dao tao. Cac ky thuat cit ngﬁm qua da dé lai seo nho va duge
thuc hién nhanh choéng nhung kho kiém soat mirc d6 kéo dai gan. Du
ding k¥ thuat ndo, sau md déu bat dong biang bot cing-ban chan dé di
lai trong 6 tuan.

Kéo dai gan gét bang ky thuat mé mé - Open Tendo-Achilles
Lengthening Rach da theo duong doc bd trong 1/3 dudi cang chén, &
bo trude cua gan got [G, duong dut khiic]. Boc 16 va kéo dai gan theo
hinh béc thang. Dam bao nhanh cit doc du dai dé tao ra hai phan du
khau chong 1én nhau. Gép lung c¢b chan khoang 10° va khau gin véi
mii chi roi [H]. Pong da hai 16p, dudi da va trong da.

Kéo dai gan gét bang ky thuat trwot cia White - Technique
for White Sliding Lengthening Vét mé ¢ dau dudi: rach da 2 cm
phia sau-trong [1] & trén vi tri gn bam tan. Tim gin va cit khoang 60%
soi gan phia trong [J]. Vét md & ddu trén: rach da cach duong thir nhat
5 cm. Gép lung c¢b chan dé lam cang gn, cat khoang 60% soi gan phia
sau-ngoai dén khi gap lung ¢ chan dugc khoang 10°.

Kéo dai gan gét bang ky thuat cat gan qua da - Technique
of Percutaneous Lengthening Dit tré nam sap, gép lung cd chan
dé 1am cang gan got [K]. Cit khoang 60-70% gan got tai 3 vi tri qua 3
duong mb nho xen k& hai bén gan got [L]. Nén cit vét mb dudi cing &
mit ngoai gan got dé tranh bo mach-than kinh chay sau. Gap lung cb
chan dén murc mong muén.

Cac bién chirng - Complications
Kéo dai gan got qua mirc - Overcorrection thuong xdy ra ¢ tré
bai ndo thé co cting hai chi duéi. Phong ngira bang cach chon lwa bénh
nhan dung chi dinh va tranh kéo dai gan got qua mirc can thiét.
Tai phat - Recurrence c6 thé xay ra ¢ tré bai ndo khi kéo dai gén
& tudi nho. @ ] o ] Percutane.ous
White sliding lengthening ® lengthening

' <«
. @
—~

N,

G Phau thuat kéo dai gan

Seo khé chiu c6 thé tranh bang cach rach da bén canh gan. Tranh
rach da trén duong giira mat sau gan.
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Cau xwong @ ban chan. Tarsal Coalitions

Ciu xuong la cac chd dinh xuong giita cac xuong ban chén gilra va ban
chan sau, khién mat van dong ngua va sép ban chan. Thu’o’ng di truyén
theo gia dinh, 1 hodc 2 chan, xuat d¢ nam nit nhu nhau. C6 thé dinh & 1
hoic nhidu khép. Xwong dinh sé tang stress 1én cac khop 1an can va doi
khi gay thoai hoa khép, dau va co thit gin co méac (peroneal spasm). Céc
triéu ching co ning thudong xudt hién ¢ giai doan tudi thanh thiéu nién.
Thuong cac ciu xwong khong c6 triéu chimng co ning gi. Chi diéu tri khi
dau dai dang, chir khong phai didu trj vi sy hién dién ctia cdu xwong. Co
hai dang cau xuong thuong gap.

A Hinh anh tha &n kién “Ant-eater sign” Cau xwong gét-ghe & X quang .
ban chan nghiéng cho th&y hinh anh dac trwng nay (cac miii tén). Cau xwong got ghe. Calcaneonavicular (C-N) Coalitions
Dang nay thuong gip nht va doi khi nhin thdy trén phim X quang
nghiéng [A] nhung d& nhin thy trén phim X quang chéch cua ban chan
[B]. Cau xwong c6 thé 1a xwong, sun hoic mé soi. Cau xuwong khong
hoan toan d6i khi chi thiy hep hodc bat thuong & ving khép got ghe.
Didu tri cac cau xwong cb triéu chimg co nang bang cach thir bat dong
[F]. B6 bot cing ban chan 4 tudn. Dau s& giam. Néu dau tro lai sau khi
thao bot, thuong cdn phiu thuat. Cit ciu xwong (xem trang sau) va chén
co dudi ngon cai ngdn vao khe khép sén ghe dé ngira tai phat.
Cau xwong sén got. Talocalcaneal (T-C) Coalitions
Dang nay thuong hién dién ¢ dién khop gitta (middle facet) cua khop
dudi sén. X quang qui uéc co thé binh thuong, doi khi co hinh anh chit

B Ciu xwong gét-ghe Cau xuwong gét-ghe nay dé phat hién & X quang C ctia Lateur [C]. Tu the chieu dac biét cia xuong g6t hoac the chup
ban chan chéch trwéc khi phau thuat ct bé cu xwong (cac mii tén do). Harris c6 thé cho thay xuwong dinh. Cau xwong thay rd nhat 1a khi chup
Phau thuat cat bé (mdi tén cam) giam kho chiu va phuc hdi cir dong khép. CT scans ban chan [D].

Diéu tr1 cdu xwong co triéu ching co nang bang cach thir bat dong
voi bot céng ban chan. Néu dau tro lai, chuyén qua cit cu xuong. Panh
gi4 cdu xuong bang CT. Cét ciu xwong c6 thé that bai néu ciu xwong
chiém hon 50% mit khép. Thuong kho khin vé mit ki thuat [E]. Co thé
gia tang bién dang veo got ra ngoai (heel valgus) sau khi cit ciu xwong.
D()i khi cén kéo dai xuwong got dé sfra chira bién dang nay. Két qua cét
cau xuong sén got khé dodn hon ciu xuwong got ghe Bao trude gia dinh
rang két qua c6 thé s& khong m§ mén va c6 thé cin thém cac phiu thuat

tiép theo.

Cac dang cau xwong khac. Other Coalitions
C DAu hiéu chir C ctia Lateur DAu nay (mdi t&n) thwong hién dién & Cau xuong ¢6 thé xay ra ¢ khop sén ghe va ghe hop. Nhicu xuwong co
bénh ly cAu xwong sén-got. thé dinh ¢ cac tré c6 bénh 1y ban chan khoéo, thieu xuong méc (fibular

hemimelia) va thiéu doan xuong dui trén (proximal focal femoral defi-

. . ciencies). Khop dudi sén c6 thé dau va cimg, gap trong cac bénh ly Vlem

D Cau xwong sén-got Cau xwong khép, u budu va gdy xuong pham mat khép. Cén nghi dén cac dang cu
G dién khép gira cla khop dudi sén xuong hiém gip nay néu X quang khong phat hién dugc dinh xuwong got

i 1) 43 o2 hat hidn ba T
(er:n én) de dang phat hign bang C ghe va sén got ¢ cac bénh nhan dau ban chan.

Pau, Giam cwr

dong khép X quang théng +
/ nghiéng + chéo
Céu xwong goét-ghe CT ban Cau xwong
chan ™ sén-got

¥ / \

B6 bot 4 tuan -50% \ +50% \
l \ Got valgus
| Giamdau | | Vandau
Cét cau Né&i dal Han khép
| Theo doi |_>‘ Pau tré lai ‘-—-V xwong xwong got sén-got
E Cat ciu xwong that bai Phau F Phéac db diéu tri ciu xwong ban chan

thuat thét bai do cau xuong khong
dwoc cat hét.



Cat cau xwong & ban chan - Tarsal Coalition

Resection

Cét cau xuong ban chan 1a cach diéu tri tdi wu cho truong hop dinh
Kkhép c6 triéu ching dai ding. Cét cAu xuong gbt-ghe don gian hon va
két qua t6t hon so v6i cit cau xuong sén-got. Sau phau thuat cit cau
xuong sén-got, c6 thé can vai phau thuat thém néu van dau, veo ngoai
nhiéu hogc tai phat.

Cat cau xwong gét-ghe - Calcaneonavicular Coalition
Resection

Céch cét nay dya vao k§ thuat caa Cowell (1970), mo ta boi Gonzalez
va Kumar (1990). Pat ga-rd [A], rach da 4 cm trén xoang c& chan.
Tranh than kinh sural va céc gan mac & phia du6i vét mé. Boc tach vao
16p sdu dé boc 16 co dudi ngin cac ngoén chan [B]. Cit dau nguyen uy
ctia co tur vi tri xuong got va tlep tuc tach co ra khoi vi tri cau xuong
got-ghe, tach tiép dén dau kia cua co [C]. Tach mang xuong tim vi
tri dinh khép. Néu chua rd vi tri hay pham vi khong chic chén, dung
C-arm huéng dan. Buc xuong mot khdi duy nhét dé tach dinh [D]. Cé
géng lay khéi xuong ¢6 hinh chit nhat, khong nén 1a hinh tam gi4c. Tiép
tuc lay bo cac phan sun con lai ca hai phia xuong got va Xuong ghe
clia cdu xwong. Kiém tra lai bing X-quang ban chan tu thé chéch [G].
Boi sap xuong 1én bé mit cit va ding chi to tan cham khau vao nguyén
iy co dudi. Ludn chi qua kim thing va xuyén kim qua da ¢ phan gitra
ctia cung doc ban chan. Kéo cing soi chi dé kéo nguyén uy cua co
dudi vao khoang tréng da dyc 1y bo xuong. C6 dinh soi chi bang nit
40 va miéng dém [E]. Kéo soi chi du cang dé giir cho co nim & giita
hai xuong got va ghe nhung khong qué cang do nguy co hoai tur da.
Co nam giita xuong gt va xwong ghe dé ngin tai phat dinh hai xwong
[F]. B6 bot cang-ban chan di khong chiu lyc trong 3 tudn. Sau do, thio
bot tap van dong khép c¢d chan nhung khong nén chéng chan trong 3
tudn tiép theo. Bénh nhan quay trd lai sinh hoat binh thuong khi thiy
thoai mai dan.

Cat cau xwong sén-goét - Talocalcaneal Coalition
Resection

Dua trén k§ thuét cta Olney va Asher (1987), cit cac cAu xwong & mit
khop gitra (middle facet). Dung CT scan tim vi tri dinh khdp [H]. Xem
xét dién tich vung khdp dinh, vi su thanh cong phu thudc vao dién tich
ving dinh. Rach da 5-6 cm phia trén mom chan dé sén (sustenaculum
tali) [1]. Kéo nguoc co dang ngén chan cai vé phia gan chan va cat mac
giit gn gap. Kéo co gip cc ngon chan 1én trén va bod mach-than kinh
xubng dudi [J]. Giita cic cau truc giai phdu nay, tich mang xwong tim
vi trf dinh khép va déanh ddu b trude va sau ciia khép duéi sén véi kim
K [K]. Kiém tra v6i C-arm néu chua 13 vi tri dinh khép. Dung khoan
mai, duc, hodc kém gim xwong dé ct cdu xuong. Tao khoang tréng 5-7
mm. Pam bao toan b ciu xuong di duoc cét bang cach nhin thiy sun
khép xung quanh ving di cit va mirc van dong khép dudi sén ting 1én
[L]. Béi sap xuong 1én bé mit cit va ldy m& tu than tir nép 1in méng,
dat né vao khoang tréng dé cét cau xuong [M]. Khau phu mang xuong
1én mé m& ghép dé g1u ¢b dinh mé mé& & trong khoang tréng. Khau
phuc hdi mac glu gan gip, dinh lai nguyén ty cua co dang ngon chan
cai. Pong vét md ting 16p. BO bot cing-ban chén, di khong chéng chan.
Théo bdt sau 3 tuan tai phong kham. Tap gép dudi cb chan nhung tiép
tuc khong chéng chan 4-6 tun tiép theo.
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Ban chan bet
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Tudi (ndm)

A Cac gia tri binh thwong cua dién tich ban chan tiép dat Dién tich
tiép dat dwoc mo ta bang ti 1é clia bé ngang vom trén bé ngang gét. Gia tri
trung binh (dwdng xanh 1a), va hai do léch chuan di véi vom thap (dwong
xanh dwong) va vom cao (dwéng dd). Ban chan goi la vom néu dién tich
tiép dat clia ban chan roi xudng dudi 2 d6 léch chuan (ving mau dé nhat).

B Ban chan vom — nghi dén cét séng Vom cao khién nghi dén viéc
tAm soat cac bt thwong & cot séng.

C Da long ban chan vom bi ton thwong Ban chan vom co thé khién
tang tai 1én cac chém xwong ban. Néu cam giac ban chan kém, nhw tré co
tat hé cung sau dot song, da thwdng bi loét (mdi tén).

Bien dang ban chan vom - Cavus Deformity
Ban chén vom c6 dic diém la tang chiéu cao ciia vom doc ban chin va
thuong két hop voi tat quip cac ngén chan va got veo trong [B]. Ban
chan vom thuong la sinh ly. Pon gian, ban chan vom la mot dang vom
doc ban chan cao hon cac ban chan thuong gap. Ban chan vom smh ly
thuong c6 tinh gia dmh Ban chén vom bénh 1y thuong c6 ngudn gdc
than kinh hay bénh 1y vé co.

Ban chan vom sinh ly - Physiologic Cavus

Bién dang nay nim ngoai gi¢i han binh thwdng +2 SD ciia chiéu cao
vom ban chén [A]. Thwong cha me ¢6 vom ban chén cao sé cho r?ing la
ho ¢6 vom chan “dep” (cao), thuc t& thi ho dé& dau chan hon 1a nhirng
ngwoi ¢6 vom chén binh thwong hay vom thd’p. Ban chan vom thwong
xud't hién ca hai chan va khéi phat lic nhd. Bénh nhan ¢ the ¢6 nd't chai
duéi chém xwong ban. Kham sang loc hé théng co xwong khop va thin
kinh binh thuong. Khong c6 tat quip cac ngon chan. Chan doan ban chan
vom sinh 1y 1a chidn doan loai trir. Thinh thoang, tré 16n than dau & xwong
d6t ban chan. Cach xir tri t6t nhét 1a mang giay giam sbc va 16t vao gidy
mot miéng 16t mém dé giam strc ti d¢ 1én chom cac xuwong dét ban.

Ban chan vom bénh ly - Pathologic Cavus

Ban chan vom bénh 1y thuong tht phat sau mot bénh 1y rdi loan thin
kinh co gdy mat can bing sirc co. Mot muc tiéu quan trong khi gip ban
chan vom bénh 1y 1a xac dinh nguyén nhan sinh bénh.

Lwong gia Bénh ly rdi loan than kinh co gdy ban chan vom thucmg
¢6 tinh chat gla dinh vi vay tién can gia dinh 1a quan trong. Kiém tra
ban chan cua bb me. Thinh thoang ho co thé no6i ban chan cua ho 14 binh
thuong trong khi ban chén b bién dang rd rang. Kiém tra sang loc tré cin
than nhu 1a kham hé co xuong dé tim ton thuong khac. Kham tén thuong
da ¢ dudng giita trén cot sdng [B]. Kiém tra cin than hé than kinh. Thir
strc co. Kiém tra ban chan: ghi nhan mirc d6 vom, murc do cimg khop,
tridu chimg ngén chan quip va bién dbi da dudi chom xwong ban [C].
Chup X-quang ban chan tu thé dimg gitp phan loai ban chin vom va
ghi nhédn muc d6 nang hay nhe. B6 tic cac chi dinh can 1am sang dac
biét nhu X-quang cot séng trong tat ho 6ng than kinh, do dién co, xét
nghiém ADN cho bénh 1y Charcot-Marie-Tooth (CMT), do tde do dan
truyén than kinh, va xét nghiém mau do CPK cho bénh 1y loan dudng
0. C6 thé tham khéo ¥ kién bac si chuyén khoa than kinh. Tim nguyén
nhan cta ban chan vom bénh 1y [D].

Dién tién tw nhién - Natural history Do dién tich tiép xtic & long
ban chan bi giam kém theo bién dang va cung khdp, ban chan vom
thuong anh huéng chirc ning dang ké.

Loai Bién dang Nguyén nhan

Sinh ly Cavovarus Gia dinh

Bénh ly Cavovarus Vom cla ban chan khoeo
Vo can

Bénh than kinh-co
Friedreicht ataxia
Charcot-Marie-Tooth

Téat tdy dysraphism

H& cung sau dét séng

Di chirng sbt bai liét

Kéo dai gan gét qua mac

Calcaneocavus

D Phan loai bién dang ban chan vom Phan loai nay bao gdm da sb cac
nguyén nhan cla ban chan vom. Ban chan vom bénh ly thwong di kém céc
bénh ly than kinh.



Phan loai ban chan vom - Types of Cavus Deformities

Ban chan vom bam sinh - Congenital cavus hiém gip do tu thé
chén ¢ép trong tir cung hay 1a bién dang ¢ dinh [A]. Theo doi dién bién
ctia ban chan trong qua trinh tang trudng.

Ban chan gét-vom - Calcaneocavus do yéu co tam dau cing
chan. Goc giita mat long xuong got va mit phing nim ngang (calcaneal
pitch) gia ting, tao bién dang vom. Diéu trj bang cach cin bang luc co,
néu duge. Bién dang nay gap ¢ s6t bai liet [B], tat gai doi ddt Séng va
sau khi kéo dai co tam ddu cing chan qua mirc can thiét.

Ban chan vom veo trong - Cavovarus la thé hay gap nhat. Mat
cén bing sirc co khién ban chan truéc gap long, ban chan sau ngira va
calcaneal pitch (goc gitra mét 1ong xuong got va mit phing niam ngang)
tang nhe. Bién dang nay gip & bénh Charco-Marie-Tooth. Thuong kém
theo cac ngdén chan quép.

Diéu tri - Management
Diéu tri theo so db [D]. Tré 16n s& than kho mang gidy, cac ndt chai nim
& mit trén cac ngoén chan quip va & mat dudi cac chom xuwong dbt ban,
dau va mat viing khién c¢b chan d& bong gan nhiéu lan.
Ban chan vom nhe - Mild deformity Mang giay dép chdng sdc, dit
cac miéng 16t mém vao gidy dé gia tang dién tich chiu luc cta ban chan.
Ban chan vom trung binh hoac nang - Moderate or severe
deformity Cén diéu tri bing phiu thudt d& can bang sirc co, ha thip vom
gan chan dé tang dién tich ving chiu luc va chinh cac bién dang ngon.

Ban chan mém déo - Flexible deformities hoic cic ban chan
vom & tré nhd dwoe diéu tri tot nhit bing cach giai phong phan mém &
mit trong cua 1ong ban chan va chuyén cac gan thich hop. Bién dang c6
thé tai phat néu phau thuat khi bénh nhan con nho.

Bién dang cé dinh - Fixed deformities Cin hai giai doan diéu
tri. DAu tién, giai phong phan mém nhu moé ta & trén. Sau d6, duc xwong
chinh bién dang xwong va chuyén gin dé can bing ban chan. Hiu hét
chc truong hop got vom can duc xuwong got [C] va cac truong hop vom
veo trong can duc xuong chém trong va chinh gap mu. Tranh han khép
khi chua can thiét dé duy tri kha ning van dong va giam nguy co thoai
hoéa cac khdp lan can.
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A Ban chan vom bam

sinh Tat nay khoi dan trong
2 n&m dau tién bé ra doi. Cha
y chiéu dai xwong gét (dwong
dd) va truc clia xwong ban |
(dwong vang).

B Bién dang vom ctia ban chan sau va ban chan trwé'c Ban chan sau
vom nang (mdi tén cam) thir phat strc co tam dau yéu. Ban chan truéc vom
(mdii t&n vang). Cac dwdng mau tréng 1a truc clia xwong chay, cac doan doé
1& chiéu dai xwong gét, va cac duwdng mau vang la truc clia xwong dét ban
.

Ban chan vom < Luong gia

AN T~

C Bién dang ban chan g6t vom Bénh nhan
nay dgac phau thuat cat xwong gét va chuyén ra
sau dé gidm doé vom cua ban chan.

Vom Vom do Ban chan got Ba}n chan
2 . Lo vom/veo
bam sinh gia dinh veo trong
trong
Quan sat Giai phong
+- b bot phan mém
B6 bot sau md
Cét can gan chan, l

cat xwong got chuyén ra sau,

X 20 Cat xwong chém trong,
va chuyén cac gan

chuyén cac gan

D Phac d6 xtr tri ban chan vom Theo Mosca (2000).
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A Viém xwong sun tach r&i ciia xwong sén Hau hét c6 thé chan doan
nh& X quang thuwdng quy. Thwong tén dwoc phat hién ré nhat khi chup tw
thé xem khe khép ¢6 chan (mii tén dd). Mrc do roi co thé nhin rd trén phim
CT hoac MRI.

Vi tri

20% ngoai

5% trung tam
—
75% trong

B Vi tri viém xwong sun tach roi & xwong sén Day la phan b vi tri &
tré em. Theo Letts va cs. 2003, JPO.

J J W
T

Khoéng di léch Léng Di léch Manh tw do
C Phan loai viém xwong sun tach r&i cia xwong sén Phan loai cla
Berndt va Hartly dwa vao Giguera va cs. (1998).

Khoan ©
\g)

Nao L\

Cé dinh

D Cét xwong dé béc 16 Trong hau hét cac trvong hop, ¢é thé tiép can
cac sang thwong nay dé stra chiva bang cach gap hay dubi xwong sén.
Néu tén thwong I&'n va kho tiép can, can nghi dén ky thuat nay. (A) Khoan
trwéc, (B) cat xwong mat ca trong va nao sang thwong va (C) két hop
xwong mét ca trong bang vit.

Viém xwong sun tach r&i caa xwong sén -
Osteochondritis Dissecans of the Talus

Dbay la cac manh xwong sun khong c6 mach mau nudi, thuong tach ra
tr mat trude-ngoai va sau- trong cua vom Xuong sén. Xuong sén la mot
trong ba vi tri hay gap nhéit, sau khop g01 va khép khuyu, va chiém
khoang 4% tat ca ton thuong. Nhu'ng tén thuong nay duorc cho 1a co
ngudn gbc chén thwong. Cac yéu tb nguy co 1a di truyén va thay déi
mach mau nudi. Thuong khong ghi nhan tién can chin thuong. O tré nho,
tan xudt hai gioi bing nhau. C6 thé khoi phat khi tré gan 10 tudi nhung
hay gap nhit ¢ tudi thiéu nién.

Dic diém lam sang - Clinical Features

Nhing triéu chimg goi y chin doan 1a sung, dau, cting khép cd chan va
¢6 tién can chan thuong.

Chan doan hinh anh - Imaging X- -quang thuong qu1 khop cb chan,
thém hai tu thé 1a X quang nghleng ¢b chan & tu thé gap long va mu
chan. Tén thuong thdy r& nhat véi X quang gong chay mac (ban chan
xoay trong 15 do) [A]. CT va MRI déanh gia pham vi tén thwong va tlnh
trang sun khop néu nghi dén didu tri phau thudt. Ton thuong thuong nim
& mat trong [B].

Phan loai - Classification chia ra 4 giai doan [C].

Giai doan 1 Hoai tir xuong dudi sun. Manh xuong khong di 1éch,
virng.

Giai doan 2 Manh xuong tach khoi xuong sén nhung mat sun
khdp van con giit 6n dinh manh xwong tai chd.

Giai doan 3 L6p sun khop bi gian doan. Manh syn xuong bét dau
tach roi nhung chua di 1éch nhiéu.

Giai doan 4 Minh sun xuong tach roi, nim trong khe khop.

Diéu tri - Management
Han ché van dong va bat dong cho hau hét truong hop. Phau thuat khi
tén thuong xo hoa va da tach roi.

Tén thwong giai doan 1 va 2 Giam van dong, dung thude khéang
viém (NSAIDS) va xem dap tng. C6 thé bo bot cing-ban chan 4-6 tuin.
Déi voi ton thuong giai doan 2 dai ding, ¢6 thé khoan ngugc dong.

Tén thwong giai doan 3 Nén va ¢ dinh manh giy bang kim, vit,
xuong ghép hodc vat liéu tu tiéu.

Tén thwong giai doan 4 biéu trj béng phau thuat ndi soi ¢ chan
hoic qua dudng chit xwong mét c4 trong. Manh gay nho thi 1dy bo. Manh
gy lon hcm thi 1dy bé manh gy, nao xwong v1‘mg tén thuong va ghép
xuong x6p. Manh gdy rét 16n thi tao hinh kham bing cach ghép xuong
sun ty than 14y tir ving sun khong chiu lyc ciia khop gdi cling bén.

Tién lwong - Prognosis

Tién luong tét va rat tt cho ton thwong giai doan 1 va 2. Tén thuwong
mit ngoai tot hon mat trong cua vom xuong sén. Tén thuong gy mat
mit sun thudng dan dén thoai hoa khép, cin han khop hay thay khép
¢b chan vé sau.



Khé&p c6 chan hinh cau - Ball-and-Socket
Ankle

Khép cb chan hinh cau 1a bién dang hiém gip, ¢6 lién quan dén cu
xuong c¢b chan dién rong [A], ngén chi dudi bam sinh, khong c6 ngon
chan, va bat san hay giam san xwong mac. Gia thiét 1a mot bién dang thir
phat méc phai xay ra sau khi giéi han van dong khép dudi sén va khop
ving giita ban chan. Bién dang thuong thé hién ddy du khi bé gan 5 tudi.
Bénh ly nay khong anh huéng hay anh hudng rét it dén chirc ning nén
khong can diéu tri.

Cac u cua ban chan - Tumors of the Foot

Céc khdi u & ban chan ciing 12 cac u ¢ thé gip & cac ving khac [B]. Phan
16n 14 nang hay boc (cyst) [C]. Mot vai khéi u nhu 1a bénh 1y loan san
ntra diu xuong (dyspla51a epiphysialis hemimelica) [D], 1a dac biét duy
nhét & cac chi. Hiém khi gip cac u 4c tinh & ban chén [E].

L6i xwong gét - Calcaneal Prominence
Bién dang nay gip ¢ tudi thanh thiéu nién, thuong ca hai got, duge cho
1a ¢6 lién quan dén sy kich thich do mang giay [F]. Didu tri hiu hét cac
truong hop nay 1a chon Iya giay phi hop. Hiém khi can phiu thuat dé cat
b6 chdi xwong. Két qua phiu thuat thuong kém.

Co dép phu - Accessory Soleus
Day 1a mot sy bién dbi hiém gap cua co dep tao ra mot khdi sung & phia
trong gan got. Khdi nay tron lang, tron, 4n khong dau va phat trién can
ximg voi ban chan. Khong cin diéu tri.

Bénh u xo’ long ban chan - Plantar Fibromatosis

Day 1a mot u hiém gap, véi vi tri dic trung ndm & phén trude-trong cua
phin dé got chan [G]. Bénh thuong tai phat sau phiu thuat cit bo va
nhiéu truong hop ty lanh. Do do, c6 thé theo ddi ma khong can diéu tri.

Chéi xwong dwéi méng - Subungal Exostosis

Piy la mot u xwong lanh tinh cia dét xa ngon chan. U nam ngay dudi
moéng hodc ké mong [H]. U hiém gip, xuit hién vao cudi lira tudi cua
tré hay thanh thiéu nién. Thuong gdp u ndy & ngon chan cai nhit. Chéan
doan dya vao vi tri va hinh anh X-quang dic hiéu. Didu tri cdn than va
cét tron dé tranh tai phat.

D Loan san sun dau xwong niva bén. Dysplasia epiphysialis
hemimelica Hinh anh tén thwong & phim X quang (mdi tén dd) va hién rd
trén phim CT tai tao (mdi tén vang).

F Léi xwong got. Calcaneal prominences Xuong got
tré nay I6i hai bén, gay triéu chirng khé chiu.

G Tang mo xo & gan chan. Plantar fibromatosis
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A Khop cb chan hinh céu. Ball-and-socket ankle Hinh anh dinh khop
sén-g6t (mii tén dd) va mét khép cb chan hinh cau (mdi tén vang).

Cac bwéu lanh Cac bwéu ac
Osteochondromata
Enchondromas

Simple bone cysts

Osteogenic sarcoma
Ewing sarcoma
Synovial sarcoma
Fibromatosis

B Cac bwou ban chan Day Ia cac budu phd bién & ban chan, nhung
cling gap & cac phan khac cla co the.

C Boc xwong. Cysts Céc boc xwong thwong gap & xwong goét (mi tén
dd) va thuwong cé thé phat hién & X quang ban chan nghiéng. Mét s6 boc
xwong khac, nhw tredng hop boc xwong nay & xwong sén (mdi tén vang),
lai hién rd trén MRI va CT.

E Cac u ac tinh C6 thé gép cac u 4c tinh nhw desmoid tumors (mdi tén
vang) va sarcoma tao xwong (mi tén dod).

H Chéi xwong dwéi méng
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