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Toùm taét
Chaán thöông coät soáng löng thaét löng thöôøng gaây ra do chaán thöông naêng 
löôïng cao (teù cao, tai naïn giao thoâng...). Chaán thöông ña cô quan keát hôïp 
thöôøng xaûy ra vaø coù theå ñe doaï ñeán tính maïn ngöôøi beänh. Ñaùnh gía chaán 
thöông coät soáng löng thaét löng kòp thôøi vaø ñaày ñuû taïi khoa caáp cöùu laø vieäc 
caàn thöïc hieän. Hieän nay, phaân loaïi vaø choïn löïa phöông phaùp ñieàu trò hôïp lyù 
cho daïng chaán thöông naøy vaãn coøn vaán ñeà baøn caûi. Söï toaøn veïn cuûa phöùc 
hôïp daây chaèng phía sau (PLC) vaø tình traïng toån thöông thaàn kinh laø caùc yeáu 
toá quan troïng nhaát ñeå quyeát ñònh phöông phaùp ñieàu trò. Phaân loaïi TLICS 
(2005) döïa vaøo hình theå chaán thöông, söï toaøn veïn cuûa phöùc hôïp daây chaèng 
phía sau (PLC), vaø tình traïng toån thöông thaàn kinh. Phaân loaïi naøy cho thaáy 
coù ñoä tin caäy vaø giaù trò öùng duïng toát. Ñieàu trò phaãu thuaät chaán thöông coät 
soáng löng thaét löng caàn ñaùp öùng caùc muïc tieâu sau: 1) coá ñònh vöõng cho pheùp 
ngöôøi beänh vaän ñoäng sôùm, 2) giaûi eùp caáu truùc thaàn kinh thoaû ñaùng nhaèm toái 
ña hoaù cô hoäi phuïc hoài thaàn kinh, 3) haïn cheá taàng coá ñònh duïng cuï nhaèm 
toái thieåu hoaù vieäc baát ñoäng caùc caáu truùc bình thöôøng lieàn keà. Thieát laäp trieát 
lyù ñieàu trò thích hôïp cho chaán thöông coät soáng löng thaét löng caàn döïa treân 
ñaùnh giaù phoái hôïp hai yeáu toá: 1) toång soá ñieåm naëng cuûa chaán thöông theo 
heä thoáng phaân loaïi TLICS, 2) caùc tôùi haïn laâm saøng lieân quan chaán thöông 
vaø theå traïng ngöôøi beänh.
Töø khoaù: Hình theå chaán thöông; Phöùc hôïp daây chaèng phía sau; Toån thöông 
thaàn kinh; Cô cheá chaán thöông. 
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Thoracolumbar injuries: How to deal with a rational-surgical decision 
making bases on clinical experiencies and literature rewiew
Ngo Minh Ly

Hospital for Traumatology and Orthopaedics

Abstract
Thoracolumbar injuries are usually caused by high energy trauma such as fall from height, road traffic 
accidents… Multisystems injuries are frequently associated those may lead to life-threatening. Thus, the 
promt and through evaluation for thoracolumbar injuries at the emergency department is imperative. How 
to deal with a standard-comprehensive classification system and a rational-surgical decision making for 
thoracolumbar injuries still remain concerns. The intergrity of the posterior ligamentous complex (PLC) and 
the neurologic status play an important role for indication of surgical procedures. By analyzing of the three 
characteristics of thoracolumbar injuries (identified as injury morphology, PLC intergrity, and neurologic 
deficits, the Thoracolumbar Injury Classification and Severity (TLICS) is described in 2005. This classification 
system basically uses limited number of easily recognizable subgroups, which shows prognostic significance 
and guide treatment decision. The main goals of surgical treatment for thoracolumbar injuries are as follows: 
1) restabilization to be able to early mobilization, 2) adequate decompression to maximize the potential of 
neurologic improvement, and 3) limiting the length of instrumentation to minimize immobilization of the 
normal adjacent structures. A rational treatment algorithm for thoracolumbar injuries necessarily consider 
both 1), Total severity score relied on the TLISC system and 2) Clinical qualifiers related to trauma, and 
patients medical condition.
Keywords: Morphology of traumatology; Posterior ligamentous compex; Neurological deficits; Injury mechanism.

Ñaët vaán ñeà
Chaán thöông coät soáng löng thaét löng thöôøng 

gaây ra do chaán thöông naêng löôïng cao (teù cao, tai 
naïn giao thoâng...). Chaán thöông ña cô quan keát hôïp 
thöôøng xaûy ra vaø coù theå ñe doaï ñeán tính maïn ngöôøi 
beänh. Do ñoù, vieäc ñaùnh gía chaán thöông coät soáng 
löng thaét löng kòp thôøi vaø ñaày ñuû taïi khoa caáp cöùu laø 
ñieàu khoâng theå khoâng thöïc hieän.

Hieän nay, phaân loaïi vaø choïn löïa phöông phaùp 

ñieàu trò hôïp lyù cho daïng chaán thöông naøy vaãn coøn 
vaán ñeà baøn caûi.

Chaån ñoaùn hình aûnh
Chæ ñònh khaûo saùt hình aûnh hoïc chaán thöông coät 

soáng löng thaét löng khi ngöôøi beänh coù ñau löng vôùi 
vuøng ñau roõ khi khaùm, coù bieán chöùng thaàn kinh, 
chaán thöông caêng daõn, thay ñoåi traïng thaùi tinh thaàn, 
hay cô cheá chaán thöông naêng löôïng cao. Neáu ngöôøi 
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beänh sau chaán thöông khoâng coù nhöõng yeáu toá treân 
thì vieäc khaûo saùt hình aûnh hoïc laø khoâng caàn thieát.

X-quang coät soáng tieâu chuaån tö theá thaúng tröôùc 
sau vaø tö theá nghieâng laø khaûo saùt hình aûnh hoïc caên 
baûn ñaàu tieân khoâng theå thieáu ôû ngöôøi beänh chaán 
thöông coät soáng löng thaét löng. Tröôøng hoïp ngöôøi 
beänh coù toån thöông thaàn kinh, dieãn bieán ñau keùo daøi 
caàn khaûo saùt chaån ñoaùn hình aûnh cao hôn nhö CT, 
hay MRI.

CT Scans cho thaáy chính xaùc hôn ñaëc tính gaõy 
xöông, möùc ñoä di leäch cuûa maûnh xöông gaõy, caùc gaõy 
xöông kín ñaùo khoâng phaùt hieän treân x-quang. Caùc 
gaõy xöông kín ñaùo thaäm chí coù theå khoâng thaáy treân 
CT khaûo saùt maët phaúng ñöùng doïc hay ñöùng ngang 
theo truïc cô theå. Trong tröôøng hôïp naøy khaûo saùt CT 
scout view giuùp phaùt hieän caùc chaán thöông kín ñaùo. 
Tieán boä veà kyõ thuaät cuõng nhö toác ñoä khaûo saùt cuûa 
CT daãn ñeán vieäc söû duïng roäng raõi phöông tieän naøy 
trong vieäc ñaùnh giaù thöôøng quy chaán thöông kín ñaùo 
coät soáng löng thaét löng.

Coäng höôûng töø (MRI) cho pheùp thaáy roõ tuøy soáng, 
caáu truùc daây chaèng, vaø moâ meàm. Tieán boä veà kyõ thuaät 
khaûo saùt, ñoä nhaïy, vaø tính khoâng xaâm laán khieán cho 
MRI ngaøy caøng ñöôïc öùng duïng roäng raõi trong chaán 
thöông coät soáng löng thaét löng. Theo nhaän ñònh cuûa 
nhoùm nghieân cöùu chaán thöông coät soáng [6] (STSG), 
coäng höôûng töø tín hieäu T1 (T1-weighted MRI) boäc loä 
roõ chaán thöông phöùc hôïp daây chaèng phía sau (PLC).

Döïa treân keát quaû nghieân cöùu Lee vaø coäng söï 
[7] keát luaän coäng höôûng töø tín hieäu T2 khöû môõ (Fat 
suppressed sagittal T2-weighted MRI) coù tính naêng 
cao hôn veà ñoä nhaïy, ñoä ñaëc hieäu, vaø ñoä chính xaùc ñeå 
phaùt hieän chaán thöông phöùc hôïp daây chaèng phía sau 
(posterior ligamentous complex) trong chaán thöông 
coät soáng löng thaét löng. Ñieàu naøy raát höõu ích cho 
vieäc phaân loaïi chaán thöông vaø choïn löïa phöông phaùp 
ñieàu trò. (Hình PCL injury).

Phaân loaïi vaø öùng duïng laâm saøng
Phaân loaïi chaán thöông coät soáng löng thaét löng 

ñöôïc thieát laäp döïa treân thoâng tin thu thaäp töø ñaùnh 
giaù laâm saøng vaø nghieân cöùu hình aûnh hoïc. Nhöõng 
khieám khuyeát cuùa caùc heä thoáng phaân loaïi hieän haønh 

daãn ñeán haïn cheá öùng duïng laâm saøng cuûa caùc heä 
thoáng naøy. 

Naêm 1963, Holdworth [1] ñaàu tieân ñöa ra thuyeát 
hai coät duøng trong phaân loaïi chaán thöông coät soáng.

Sau ñoù Denis (1983) ñeà nghò heä thoáng phaân loaïi 
chaán thöông coät soáng löng, thaét löng döïa treân thuyeát 
ba coät cuûa taùc giaû [2]. Heä thoáng phaân loaïi Denis ra 
ñôøi ñöôïc öùng duïng roäng raõi, trong phaân loaïi naøy söï 
vöõng coät soáng vaø loaïi gaõy ñöôïc xeáp loaïi chuû yeáu 
döïa treân phöông thöùc toån thöông coät giöõa hôn laø toån 
thöông coät sau (Hình 1). Phaân loaïi Denis xeáp chaán 
thöông coät soáng löng thaét löng thaønh 4 nhoùm chính: 
1) gaõy neùn; 2) gaõy nhieàu maûnh; 3) gaõy cuùi caêng 
(seat belt-type); 4) gaõy traät. Caùc nhoùm naøy ñöôïc chia 
thaønh 3 ñeán 5 phaân nhoùm taïo thaønh toång soá 16 phaân 
nhoùm trong phaân loaïi.

Hình 1: Thuyeát ba coät cuûa Denis     (nguoàn: Taùc giaû)

Ñeán naêm 1994, Magerl [3] giôùi thieäu heä thoáng 
phaân loaïi AO cho chaán thöông coät soáng löng thaét löng. 
Heä thoáng naøy phaân loaïi chaán thöông coät soáng löng thaét 
löng thaønh 3 loaïi chính: 1) gaõy luùn (type A); 2) chaán 
thöông caêng daõn (type B); 3) gaõy traät (type C). Vieäc 
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doïc tröôùc
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phaân loaïi döïa theo ñoä naëng taêng daàn cuûa toån thöông 
chaán thöông coät soáng löng thaét löng. Chi tieát hôn, phaân 
loaïi AO chia moãi loaïi thaønh 3 loaïi nhoû (subtype), moãi 
loaïi nhoû laïi ñöôïc phaân thaønh 3 nhoùm nhoû (subgroup), 
vaø moãi nhoùm nhoû laïi ñöôïc phaân ra chi tieát hôn.

Tính phöùc taïp cuûa caùc heä thoáng phaân loaïi khaùc 
nhau laøm haïn cheá khaû naêng öùng duïng treân thöïc tieãn 
laâm saøng. Hai heä thoáng phaân loaïi chaán thöông coät 
soáng löng thaét löng cuûa Denis vaø AO ñöôïc nhaän ñònh 

coù giaù trò vaø ñoä tin caäy ôû möùc vöøa phaûi. Ñoä tin caäy 
cuûa caùc heä thoáng phaân loaïi naøy caøng giaûm khi ñoä 
phöùc taïp cuûa phaân loaïi taêng leân khi ñöa vaøo taát caû 
caùc phaân nhoùm ñeå phaân tích [4].

So saùnh heä thoáng phaân loaïi AO vôùi phaân loaïi 
Denis cho thaáy vaãn coøn thieáu moät heä thoáng phaân 
loaïi chaán thöông coät soáng löng thaét löng mang tính 
tieâu chuaån - deã hieåu caàn thieát cho quyeát ñònh laâm 
saøng [5] (Baûng 1).

Chaán thöông neùn eùp Di leäch tröôùc sau / xoay Caêng daõn

Thaân ñoát soáng gaõy do löïc neùn doïc truïc. Di leäch gaây ra do chaán thöông löïc xeù xoay. Chaán thöông xuyeân qua heä thoáng daây 
chaèng, xöông, hay caû hai.

Luùn ñôn thuaàn thaân ñoát soáng laø daïng 
chaán thöông nheï.

Chaán thöông naêng löôïng cao vì theá maát 
vöõng hôn chaán thöông neùn.

Haäu quaû laøm phaân taùch quanh coät soáng 
gaây maát vöõng raát cao.

Gaõy luùn nhieàu maûnh keøm hoaëc khoâng 
di leäch maûnh gaõy vaøo oáng soáng laø daïng 
chaán thöông naëng hôn.

Ñöa ñeán bieán daïng xoay ngang cuûa maáu 
gai vaø chaân cung.

Chaán thöông cuùi caêng hoaëc ngöõa caêng 
ñöa ñeán bieán daïng gaäp goùc roõ reät.

Gaõy luùn coù theå doïc truïc, cuùi, hay beân. Di leäch tröôùc sau, hay sang beân. Chaán thöông phoái hôïp xöông – daây chaèng 
laø phöùc hôïp chaán thöông naëng.

Baûng 1: Möùc tin caäy cuûa phaân loaïi chaán thöông coät soáng löng thaét löng theo AO so vôùi theo Denis döïa treân keát quaû cuûa ñôn

vaø ña khaûo saùt vieân.

Phaân loaïi AO Phaân loaïi Denis

Ñoä tin caäy khaù toát (neáu chæ khaûo saùt döïa treân 3 nhoùm chính). Khoâng coù khaû naêng xaùc ñònh vaøi loaïi chaán thöông.

Ñoä tin caäy khaù toát (khi khaûo saùt duøng CT), toát (phaân tích MRI) 
→ ñoä tin caäy taêng leân khi söû duïng MRI ñeå phaân tích.

Phaân tích MRI khoâng deã töông thích vôùi baûng phaân loaïi ñaëc bieät 
lieân quan ñeán söï toaøn veïn cuûa phöùc hôïp daây chaèng phía sau 
(PLC).

Söï ñoàng thuaän cuûa ñôn vaø ña khaûo saùt vieân giaûm khæ caùc nhoùm 
nhoû ñöôïc ñöa vaøo khaûo saùt.

Caùc chaán thöông thöôøng ñöôïc ñöa vaøo nhoùm döïa vaøo toån 
thöông xöông nhöng khoâng quan taâm ñeán phöùc hôïp daây chaèng 
phía sau (PLC) → sai soùt lôùn.

Gaàn ñaây (2002), nhoùm nghieân cöùu chaán thöông 
coät soáng (STGS) ñaõ xaây döïng thang xeáp loaïi vaø ñoä 
naëng chaán thöông coät soáng löng thaét löng (TLICS 
scale) döïa vaøo 3 ñaëc tính chính: a) hình theå chaán 
thöông; b) söï toaøn veïn cuûa phöùc hôïp daây chaèng phía 

sau (PLC); c) tình traïng toån thöông thaàn kinh [6].
Hình theå chaán thöông phaân loaïi theo thang 

TLICS (Baûng 2) khaûo saùt X-quang, MSCT, MRI 
ñöôïc xaùc ñònh nhö sau: chaán thöông neùn eùp, di leäch 
tröôùc sau hoaëc xoay, caêng daõn (Hình 2).

Baûng 2: Hình theå chaán thöông theo thang TLICS
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Hình 2: Hình theå chaán thöông phaân loaïi theo thang TLICS     (nguoàn: Taùc giaû)

(a) chaán thöông neùn eùp: T2-MRI cho thaáy gaõy luùn nhieàu maûnh TL1 (muõi teân) taïo maûnh gaõy to bôø sau treân thaân ñoát luøi vaøo oáng soáng (hoa 

thò). (b) vaø (c) chaán thöông di leäch tröôùc sau / xoay: X-quang nghieâng boäc loä di leäch tröôùc - sau ñoát soáng N12/TL1 (hai ñöôøng keõ khoâng lieân 

tuïc) vaø X-quang thaúng cho thaáy hình aûnh daõn roäng khe khôùp moät beân vaø heïp khe khôùp ñoái beân (caùc muõi teân) taàng TL1-TL2. (d) vaø (e) chaán 

thöông caêng daõn: X-quang nghieâng cho thaáy chaán thöông cuùi caêng gaây gaõy luùn nhieàu maûnh thaân ñoát phía tröôùc (hoa thò) vaø gaõy taùch maáu 

gai phía sau (muõi teân hai ñaàu) ñoát soáng TL1. Chuù yù bieán daïng coøng do chaán thöông (hai ñöôøng keõ khoâng lieân tuïc maøu traéng). Hình aûnh 

chaán thöông ngöõa caêng taïo goùc ñóa ñeäm N12-TL1 môû ra tröôùc (hai ñöôøng keõ khoâng lieân tuïc maøu ñen).

Söï toaøn veïn cuûa phöùc hôïp daây chaèng phía sau 
(posterior ligamentous complex): Phöùc hôïp daây 
chaèng phía sau (PLC) bao goàm caùc caáu truùc bao 
khôùp hai beân, daây chaèng vaøng, daây chaèng lieân - 
treân gai. Phöùc hôïp naøy giöû vai troø laø heä thoáng daõi 
caêng phía sau cuûa coät soáng, ñoùng goùp quan troïng 
vaøo ñoä vöõng cuûa coät soáng. Trong chaán thöông coät 
soáng löng thaét löng PLC coù theå khoâng toån thöông, 
ñöùt, hoaëc nghi ngôø toån thöông. Toån thöông phöùc 
hôïp daây chaèng naøy thöôøng khoâng töï laønh ôû ngöôøi 
tröôûng thaønh, do ñoù thöôøng caàn phaûi phaãu thuaät 
coá ñònh. Chaån ñoaùn ñöùt PLC döïa vaøo söï xuaát hieän 
giaõn khoaûng caùch lieân gai vaø roäng khe khôùp hay 
baùn traät maáu khôùp [7]. Coäng höôûng töø caét doïc tín 
hieäu T1 vaø T2 khöû môõ (fat suppressed T2-weighted 
MRI) ñaëc hieäu ñeå xaùc ñònh chaán thöông PLC [8]
(Hình 3).

Hình 3: Chaán thöông phöùc hôïp daây chaèng phía sau (nguoàn: Taùc giaû)

Coäng höôûng töø ñöùng doïc tín hieäu T2 (Sagittal T2-weighted MRI) cho 

thaáy toån thöông ñöùt phöùc hôïp daây chaèng phía sau (muõi teân). Ghi nhaän 

gaõy luùn nhieàu maûnh thaân ñoát soáng taïi taàng chaán thöông (hoa thò).
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Thang ñieåm TLICS vaø chæ ñònh ñieàu trò chaán 
thöông coät soáng löng thaét löng: Thang ñieåm 
TLICS ñaùnh giaù döïa treân 3 ñaëc tính chaán thöông 
chính (Baûng 3). Chæ ñònh ñieàu trò baûo toàn khi ñieåm 
TLICS 3 ≤, ñieàu trò phaãu thuaät khi ñieåm TLICS 
≥ 5. Ñieåm TLICS = 4 coøn ñöôïc goïi laø vuøng xaùm. 
Trong tröôøng hôïp naøy chæ ñònh ñieàu trò baûo toàn hay 
phaãu thuaät laø tuyø thuoäc vaøo choïn löïa cuûa ngöôøi 
beänh vaø phaãu thuaät vieân, tình traïng söùc khoeû (yeáu 
toá nguy cô) cuûa ngöôøi beänh, vaø caùc chaán thöông 
khaùc keøm theo.

Baûng 3: Thang ñieån TLICS ñaùnh giaù chaán thöông coät soáng löng 

thaét löng.

Ñaëc tính chaán thöông Ñieåm

Hình theå chaán thöông

Gaõy luùn ñôn thuaàn

Gaõy nhieàu maûnh

Di leäch tröôùc sau / Xoay 

Chaán thöông caêng daõn

1

2

3

4

Phöùc hôïp daây chaèng phía sau (PLC)

Khoâng toån thöông

Nghi ngôø toån thöông

Ñöùt

0

2

3

Toån thöông thaàn kinh

Khoâng

Lieät hoaøn toaøn / toån thöông ñôn reã thaàn kinh

Lieät khoâng hoaøn toaøn / hoäi chöùng chuøm ñuoâi ngöïa 
(tình traïng caáp cöùu laâm saøng)

0

2

3

Toång ñieåm: 1 ñeán 10

Giaù trò cuûa thang ñieåm TLICS: Tröôùc thang 
ñieåm TLICS, nhoùm nghieân cöùu chaán thöông coät 
soáng (STSG) ñaõ giôùi thieäu chæ soá ñaùnh giaù ñoä naëng 
chaán thöông coät soáng löng thaét löng TLISS (the 
Thoracolumbar Injury Severity Score) caên cöù vaøo 3 

yeáu toá nhö: cô cheá chaán thöông, söï toaøn veïn cuûa 
PLC, vaø tình traïng toån thöông thaàn kinh. Tuy nhieân, 
yeáu toá cô cheá chaán thöông ñaët ra nhieàu nghi vaán khi 
khaûo saùt vì ñaït chæ soá khaûo saùt Cohens kappa thaáp 
cuûa ñôn vaø ña khaûo saùt vieân laàn löôït laø K=0.429, 
K=0.295. Vì theá, caùc taùc giaû ñoàng yù thay theá yeáu 
toá cô cheá chaán thöông trong thang TLISS baèng yeáu 
toá hình theå chaán thöông trong thang TLICS [9]. Heä 
thoáng TLICS hieän taïi ñöôïc cho laø coù ñoä tin caäy vaø 
giaù trò öùng duïng toát. Maëc duø vaãn coøn thieáu nghieân 
cöùu tieàn cöùu ña trung taâm nhaèm so saùnh heä thoáng 
TLICS vôùi caùc heä thoáng phaân loaïi khaùc nhö AO
vaø Denis.

Ñieàu trò phaãu thuaät
Ñieàu trò phaãu thuaät chaán thöông coät soáng löng 

thaét löng caàn ñaùp öùng caùc muïc tieâu sau: 1) coá ñònh 
vöõng cho pheùp ngöôøi beänh vaän ñoäng sôùm, 2) giaûi 
eùp thoaû ñaùng mang laïi cô hoäi toái ña cho phuïc hoài 
thaàn kinh, 3) haïn cheá taàng coá ñònh duïng cuï nhaèm 
toái thieåu hoaù vieäc baát ñoäng caùc caáu truùc bình thöôøng 
lieàn keà.

Söï toaøn veïn cuûa phöùc hôïp daây chaèng phía sau 
(PLC) vaø tình traïng toån thöông thaàn kinh laø caùc 
yeáu toá quan troïng nhaát ñeå quyeát ñònh phöông phaùp 
ñieàu trò.

Phaãu thuaät loái sau: Toån thöông PLC khoâng coù 
khaû naêng töï laønh vì theá chaán thöông ñöùt phöùc hôïp 
daây chaèng phía sau ñoøi hoûi phaãu thuaät coá ñònh phía 
sau (Hình 4). Öu ñieåm cuûa phaãu thuaät loái sau laø thôøi 
gian phaãu thuaät ngaén, ít maát maùu. Vieäc coá ñònh cho 
pheùp vaän chuyeån ngöôøi beänh, deã daøng thoâng khí do 
khoâng caàn söû duïng heä thoáng neïo aùo neïp coàng keành 
trong tröôøng hôïp ngöôøi beänh chaán thöông coät soáng 
löng thaét löng keøm ña chaán thöông. Khuyeát ñieåm 
cuûa phaãu thuaät loái sau ñöôïc ghi nhaän nhö: bieán daïng 
coøng vaø di leäch maûnh gaõy ra sau taùi phaùt, caáu hình 
coá ñònh vít chaân cung ngaén coù tæ leä cao thaát baïi duïng 
cuï vaø coøng tieán trieån [10, 11], coá ñònh loái sau thöôøng 
yeâu caàu ít nhaát qua hai taàng treân vaø hai taàng döôùi ñoát 
soáng toån thöông, daãn ñeán haäu quaû coá ñònh qua caùc 
ñóa ñeäm bình thöôøng [12].
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Hình 4: Phaãu thuaät coá ñònh vít chaân cung loái sau   (nguoàn: Taùc giaû)
Gaõy luùn nhieàu maûnh ñoát soáng TL4 ôû ngöôøi beänh nam, 25 tuoåi do 
tai naïn xe maùy toác ñoä cao. Khoâng bieán chöùng thaàn kinh (Frankel 
E) ghi nhaän sau chaán thöông. Toång ñieåm theo thang phaân loaïi 
TLICS laø 4 (2 ñieåm cho hình theå chaán thöông gaõy luùn nhieàu maûnh, 
2 ñieåm cho nghi ngôø toån thöông PLC, vaø 0 ñieåm cho khoâng bieán 
chöùng thaàn kinh).
(a): MSCT laùt caét ñöùng doïc cho thaáy nghi ngôø toån thöông gaõy röùt 
nôi baùm cuûa PLC (muõi teân), vaø gaõy luùn nhieàu maûnh thaân ñoát TL4 
(hoa thò). (b): X-quang nghieâng sau moå coá ñònh vít chaân cung töø L3 
ñeán TL5 (muõi teân).	

Phaãu thuaät loái tröôùc: Ñöôïc khuyeán caùo thöïc 
hieän khi toån thöông thaàn kinh gaây ra do cheøn eùp bôûi 
caùc caáu truùc phía tröôùc nhö maûnh xöông gaõy hay moâ 
ñóa ñeäm (Hình 5). Öu ñieåm phaãu thuaät loái tröôùc cho 
pheùp giaûi eùp tröïc tieáp oáng soáng qua vieäc laáy maûnh 
xöông gaõy quan saùt tröïc tieáp maøng cöùng, phuïc hoài 
tröïc tieáp coät chòu löïc cuûa thaân ñoát soáng, phoøng ngöøa 
taïo laäp vaø taùi phaùt bieán daïng coøng, cho pheùp trôû 
laïi vaän ñoäng sôùm hôn [13, 14], tæ leä phuïc hoài thaàn 
kinh sau phaãu thuaät loái tröôùc cho gaõy nhieàu maûnh 
coät soáng löng thaét löng laø 88% cao hôn so vôùi phaãu 
thuaät loái sau laø 64% [15]. Khuyeát ñieåm phaãu thuaät 
loái tröôùc laø khoù khaên trong vieäc thöïc hieän ñöôøng 
vaøo, ñoøi hoûi trang thieát bò chuyeân duïng, thay ñoåi veà 
giaûi phaãu tieáp caän ñoát soáng toån thöông, vaø quaù trình 
ñaøo taïo daøi.

Hình 5: Phaãu thuaät loái tröôùc   (nguoàn: Taùc giaû)
Gaõy luùn nhieàu maûnh ñoát soáng N12 ôû ngöôøi beänh nam, 51 tuoái, xaûy 
ra sau teù cao 4 m töø giaøn giaùo xaây döïng. Ngöôøi beänh lieät moät phaàn 
hai chaân (Frankel C) vaø bí tieåu. Toång ñieåm theo thang phaân loaïi 
TLICS laø 7 (2 ñieåm cho hình theå chaán thöông gaõy luùn nhieàu maûnh, 
2 ñieåm cho nghi ngôø toån thöông PLC, vaø 3 ñieåm cho bieán chöùng 
thaàn kinh lieät khoâng hoaøn toaøn keøm roái chöùc naêng boïng ñaùi).
(a): Sagittal T2-weighted MRI cho thaáy gaõy luùn nhieàu maûnh thaân ñoát 
soáng N12 (muõi teân ñen) keøm toån thöông taêng tín hieäu khoâng roõ cuûa 
PLC (muõi teân traéng). (b): CT laùt caét ngang boäc loä roõ maûnh gaõy to 
thaân ñoát luøi vaøo oáng soáng (hoa  thò). (c): X-quang thaúng sau moå cho 
thaáy loàng xöông Mesh (muõi teân) ñaët vaøo khe giöõa N11-TL1 sau khi 
thaân ñoát soáng gaõy N12 ñöôïc laáy ñi qua phaãu thuaät loái tröôùc. Caáu hình 
coá ñònh 2 thanh noái vaø 4 vít vaøo thaân ñoát (muõi teân khoâng lieân tuïc).

Phaãu thuaät phoái hôïp hai loái tröôùc vaø sau: Caân 
nhaéc trong tröôøng hôïp chaán thöông coät soáng löng 
thaét löng toån thöông PLC vaø keøm bieán chöùng thaàn 
kinh do yeáu toá cheøn eùp phía tröôùc. Muïc tieâu phaãu 
thuaät bao goàm laáy yeáu toá gaây cheøn eùp caáu truùc thaàn 
kinh phía tröôùc (maûnh xöông gaõy, moâ ñóa ñeäm…), 
ñoàng thôøi coá ñònh coät soáng qua loái sau. Tuy nhieân, 
phaãu thuaät phoái hôïp hai loái tröôùc sau (Hình 6) toàn taïi 
nhieàu vaán ñeà nhö: 1) nhieàu ñöôøng raïch da (tröôùc, sau, 
vaø maøo chaäu neáu phaûi laáy gheùp maøo chaäu), 2) caùc 
bieán chöùng do phaãu thuaät loái tröôùc (môû loàng ngöïc, 
toån thöông maïch maùu lôùn, toån thöông thaàn kinh lieân 
söôøn, thaàn kinh sinh duïc ñuøi, heä haïch giao caûm…), 
3) Ñau vuøng laáy gheùp, maùu tuï, seïo maát thaåm myõ…, 
vaø 4) khoù khaên chuaån bò tö theá ngöôøi beänh luùc moå 
(phaûi thay ñoåi töø saáp sang nghieâng, hoaëc khoù khaên 
trong vieäc baét vít chaân cung ôû thö theá naèm nghieâng).
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Hình 7: Phaãu thuaät caét ngaén coät soáng (spine-shortening osteotomy) qua moät ñöôøng moå phía sau   (nguoàn: Taùc giaû)
Gaõy luùn nhieàu maûnh ñoát soáng TL2 ôû ngöôøi beänh nöõ, 23 tuoåi do tai naïn xe maùy toác ñoä cao. Ngöôøi beänh lieät moät phaàn hai chaân (Frankel C) 
vôùi bieåu hieän hoäi chöùng chuøm ñuoâi ngöïa. Toång ñieåm theo thang phaân loaïi TLICS laø 8 (2 ñieåm cho hình theå chaán thöông gaõy luùn nhieàu maûnh, 
3 ñieåm cho toån thöông ñöùt PLC, vaø 3 ñieåm cho bieán chöùng thaàn kinh). 
(a): Sagittal T2-weighted MRI cho thaáy gaõy luùn nhieàu maûnh ñoát soáng TL2 (muõi teân) vôùi maûnh gaõy to bôø sau treân thaân ñoát (hoa thò) luøi vaøo 
oáng soáng cheøn eùp caáu truùc thaàn kinh, vaø toån thöông ñöùt phöùc daây chaèng phía sau (muõi teân khoâng lieân tuïc). (b) MSCT caét doïc sau moå  chöùng 
minh maûnh gaõy luøi vaøo oáng soáng ñöôïc laáy ñi hoaøn toaøn ñeå giaûi eùp caáu truùc thaàn kinh, tieáp xuùc xöông hoaøn toaøn giöûa hai maët thaân ñoát soáng 
(muõi teân ñen), vaø caáu hình duïng cuï ngaén chæ coá ñònh vaøo ñoát soáng lieàn keà treân vaø döôùi ñoát soáng gaõy (muõi teân traéng). (c) Hình aûnh thöïc teá 
trong moå cho thaáy caùc reã thaàn kinh hai beân ñöôïc baûo toàn trong phaãu thuaät (muõi teân), vaø caáu hình duïng cuï (hoa thò).

Hình 6: Phaãu thuaät phoái hôïp hai loái tröôùc vaø sau  (nguoàn: Taùc giaû)

1. Phaãu thuaät loái tröôùc gaõy luùn nhieàu maûnh ñoát soáng TL1 ñöôïc laáy 

ñeå giaûi eùp caáu truùc thaàn kinh, maûnh gheùp maøo chaäu (hoa thò) ñöôïc 

ñaët vaøo khe giöõa N12-TL2 taïo khaû naêng chòu löïc phía tröôùc coät 

soáng, vaø coá ñònh vôùi duïng cuï vít thaân ñoát (muõi teân ñen).

2. Phaãu thuaät loái sau thöïc hieän coá ñònh caáu hình vít chaân cung N12 

– TL2 (muõi teân traéng).

Chuù yù: Ñeå thöïc hieän phaãu thuaät naøy ngöôøi beänh phaûi traõi qua 3 ñöôøng 

raïch da (treân xöông söôøn 11 phía tröôùc, ñöôøng giöûa treân caùc maáu gai 

coät soáng phía sau, vaø döôøng raïch da ñeå laáy gheùp maøo chaäu).	

Phaãu thuaät caét ngaén coät soáng (spine-shortening 
osteotomy) qua moät ñöôøng moå phía sau: Nhaèm khaéc 
phuïc nhöõng khoù khaên cuûa phaãu thuaät phoái hôïp hai loái 
tröôùc vaø sau, chuùng toâi nghieân cöùu thöïc hieän phaãu thuaät 
caét ngaén coät soáng (spine-shortening osteotomy) qua 
moät ñöôøng moå phía sau [16] (Hình 7) cho chaán thöông 
coät soáng löng thaét löng taïi khoa Coät soáng A – beänh 

vieän Chaán thöông Chænh hình Tp. Hoà Chí Minh. Phaãu 
thuaät caét ngaén coät soáng qua loái sau ñaït ñöôïc caùc muïc 
tieâu: 1) laáy yeáu toá cheøn eùp phía tröôùc (maûnh xöông 
gaõy, moâ ñóa ñeäm…) qua loái sau, 2) neùn eùp hai maët 
thaân ñoát soáng sau giaûi eùp taïo tieáp xuùc xöông vaø chòu 
löïc toát, 3) caáu hình duïng cuï ngaén, 4) traùnh khaû naêng 
xaûy ra caùc bieán chöùng lieân qua phaãu thuaät loái tröôùc.
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Phaãu thuaät laáy thaân ñoát soáng qua loái sau: Gaõy 
naùt nhieàu maûnh coät soáng thaét löng thaáp taïo yeáu toá 
xaâm laán phía tröôùc oáng soáng gaây cheøn eùp caáu truùc 
thaàn kinh laø moät thöû thaùch cho phaãu thuaät giaûi eùp loái 
tröôùc. Nguy cô cao bieán chöùng loái vaøo tröôùc tieáp caän 
coät soáng thaét löng thaáp vaø khoù khaên coá ñònh vít thaân 

Hình 8: Phaãu thuaät laáy thaân ñoát soáng qua loái sau    (nguoàn: Taùc giaû)

Gaõy luùn nhieàu maûnh ñoát soáng TL3 xaûy ra ôû ngöôøi beänh nam, 27 tuoåi sau teù cao 8 m töø giaøn giaùo. Ngöôøi beänh lieät moät phaàn hai chaân (Frankel 

C) vôùi hoäi chöùng chuøm ñuoâi ngöïa. Toång ñieåm theo thang phaân loaïi TLICS laø 7 (2 ñieåm cho hình theå chaán thöông gaõy luùn hieàu maûnh, 2 ñieåm 

cho nghi ngôø toån thöông PLC, vaø 3 ñieåm cho bieán chöùng thaàn kinh).

(a): T1-weighted MRI cho thaáy gaõy luùn nhieàu maûnh > 90% thaân ñoát soáng TL3 (muõi teân ñen) keøm maûnh gaõy to luøi ra sau gaây heïp gaàn hoaøn 

toaøn oáng soáng (hoa thò), vaø khaû naêng toån thöông daõn PLC (muõi teân traéng). (b): CT caét ngang thaân soáng TL3 loä roõ caùc maûnh gaõy (hoa thò) 

chieám gaàn hoaøn toaøn oáng soáng. (c): X-quang nghieâng sau moå chöùng minh caùc maûnh gaõy thaân ñoát ñöôïc laáy toaøn qua loái sau ñeå giaûi eùp vaø 

duïng cuï banh lieân thaân ñoát (ADD) ñöôïc ñaët vaøo khe TL2-TL4 cuõng coá chòu löïc phía tröôùc cuûa coät soáng (hoa thò). Ghi nhaän xöông gheùp töï 

thaân laáy töø ñoát soáng gaõy ñöôïc caét nhoû, ñaët vaøo khoaûng troáng lieân thaân ñoát giuùp lieàn xöông (muõi teân ñen), vaø caáu hình vít chaân cung coá ñònh 

phía sau (muõi teân traéng). (d): Hình aûnh thöïc teá trong moå cho thaáy caùc reã thaàn kinh ngay treân vaø döôùi ñoát soáng gaõy ñöôïc baûo toàn trong phaãu 

thuaät (caùc muõi teân), vaø duïng cuï banh lieân thaân ñoát ADD (hoa thò) ñöôïc ñaët vaøo khe lieân thaân ñoát töø phía sau khi laáy ñi ñoát soáng gaõy.	

ñoát laøm haïn cheá chæ ñònh phaãu thuaät loái tröôùc. Vì theá, 
phaãu thuaät laáy thaân ñoát soáng gaõy giaûi eùp, baûo toàn caùc 
reã thaàn kinh, vaø coá ñònh vít chaân cung qua moät ñöôøng 
moå phía sau (Hình 8) ñöôïc chuùng toâi trieån khai taïi 
khoa coät soánhg A – beänh vieän Chaán thöông Chænh 
hình laø moät chæ ñònh thích hôïp cho loaïi gaõy naøy.

Keát luaän 
Caùc yeáu toá tôùi haïn laâm saøng caàn quan taâm trong 

chaán thöông coät soáng löng thaét löng bao goàm: 1) 
tôùi haïn chaán thöông (gaõy gaäp goùc quaù möùc, gaõy 
phoái hôïp xöông öùc, xöông söôøn…), 2) tôùi haïn theå 
traïng ngöôøi beänh (vieâm dính coät soáng, beùo phì, cao 
tuoåi, vaø caùc yeáu toá nguy cô cao veà phoåi, tim maïch,
tieåu ñöôøng…)

Thieát laäp trieát lyù ñieàu trò thích hôïp cho chaán thöông 
coät soáng löng thaét löng caàn döïa treân ñaùnh giaù phoái hôïp 

hai yeáu toá: 1) toång soá ñieåm naëng cuûa chaán thöông theo 
heä thoáng phaân loaïi TLICS, vaø 2) caùc tôùi haïn laâm saøng.
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