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NHẬN XÉT ĐẶC ĐIỂM LÂM SÀNG VÀ X-QUANG CỦA BỆNH NHÂN

VIÊM CỘT SỐNG DÍNH KHỚP ĐƯỢC THAY KHỚP HÁNG NHÂN TẠO
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TÓM TẮT 

Đặt vấn đề: Tư thế khớp háng ở bệnh nhân viêm cột sống dính khớp kèm theo các biến dạng cột sống có trước đó làm hạn chế vận động của bệnh nhân. Thay khớp háng toàn phần vẫn là điều trị hiệu quả nhất để giảm đau và cải thiện tình trạng  vận động ở những bệnh nhân này. Tuy nhiên có rất nhiều yếu tố quan trọng liên quan đến đặc điểm bệnh nhân cần đánh giá trước phẫu thuật để cải thiện kết quả thay khớp háng toàn phần ở nhóm bệnh nhân này. Đối tượng và phương pháp: 80 khớp háng của 50 bệnh nhân viêm dính khớp háng do viêm cột sống dính khớp đã được thay khớp háng toàn phần từ tháng 3/2007 đến tháng 11/2014. Chúng tôi nghiên cứu các đặc điểm lâm sàng và X quang của các bệnh nhân với viêm cột sống dính khớp đã được thay khớp háng toàn phần không xi măng. Kết quả: Thời gian  theo dõi trung bình 47,64 ± 20,65 tháng với 42 nam và 8 nữ. Tuổi trung bình là 32,56 ± 13,68. Tất cả các bệnh nhân đều có biểu hiện xấu về lâm sàng và X quang trước mổ như đau, mất chức năng, biến dạng cột sống và khớp háng. Kết luận: Viêm cột sống dính khớp là một bệnh lý có ảnh hưởng hệ thống, bệnh viêm mãn tính ảnh hưởng chủ yếu các khớp cùng chậu và cột sống. Khớp háng và một số khớp ngoại vi cũng có thể bị ảnh hưởng. Bệnh thường xuất hiện ở tuổi trưởng thành.
Từ khóa: Thay khớp háng toàn phần, viêm cột sống dính khớp.

SUMMARY 

CLINICAL AND RADIOGRAPHIC ASSESEMENTS IN PATIENTS WITH ANKYLOSING SPONDYLITIS UNDERWENT TOTAL HIP ARTHROPLASTY

Background:  Hip involvement in ankylosing spondylitis patients with preexisting spinal deformity further compromises their posture and limits their mobility. THA remains the most effective treatment strategy to relieve pain and improve ambulatory status in these patients. However many important considerations regarding preoperative evaluation must be taken into account in order to improve the results of THA in this subgroup of patients. Methods: Eighty hips of 50 patients with ankylosis of the hip caused by ankylosing spondylitis were converted to THA from March 2007 to November 2014. We reviewed the clinical and radiographic chacteristics of a consecutive series of patients with ankylosing spondylitis who had undergone primary THA using non-cemented components. Results: At a mean follow-up of 47,64 ± 20,65 months, there were 42 males and 8 females. The mean age of the patients was 32,56 ± 13,68 years. All patients have poor clinical and radiographic characteristics of pain, function, deformities of spine and hips before surgery. Conclusion: Ankylosing spondylitis is a chronic, systemic, inflammatory disease that affects primarily the sacroiliac joints and spine. Certain hip and peripheral joints can also be affected. The disease typically affects young adults.
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