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l. Tong quan

Cac md ta vé diéu tri dau thit lung duoc mod ta tir thoi Hippocrates (460 — 370
BCE), nguoi di dé cap dén kéo nin cot séng va kéo gidn cot sébng. Khai phat cua
dau thit lung thudng lién quan dén van dong hai chan. Cac gia thuyét cho rang su
chuyén dong bang hai chan trong qua trinh tién hoa khién cot séng that lung dé bi
thoai héa hon. Cac céu tric cta don vi van dong cot séng dé thoai hoa hon gém: 2
dbt séng lién ké va dia dém.

Khi con ngudi gia di, chung ta da phai chiu dung ca cac chan thuong 16n va Cac Vi
chan thuong, cting véi viéc trai qua nhirng thay doi trong théi quen sinh hoat cua
co thé 1am su phan phdi Iyc co hoc sinh hoc khong déu trén cot song thit lung.
Thoat vi dia d¢ém CSTL la tinh trang sy dich chuyén cua nhan nhay ra khoi vi tri
giai phiu binh thuong, c6 thé giy nén dau thit lung, dau lan theo ré than kinh, yéu
van dong, cam giac té bi va/ hodc kién bo & ving phan bd cam gic da cta ré than

kinh bi anh hudng.

1.  Bénh hoc

Céc thanh phan phia sau ctia don vi chitc ning cot song thit lung thuong chiu luc it

lon cac thanh phan phia trudc cot song & tat ca cac tu thé.Cac thanh phan phia



trude chiu hon 90% lyc truyén vao cot song & tu thé ngdi, trong qua trinh dimg
thang, trong luc nay giam xudng con gan 80%. Khi qué trinh thoai hoa tién trién
dan, su truyén lyc tir trude ra sau ludn phai dat dén trang thai can béng. Cac chuc
nang cua cot séng s& dat duoc tot nhat & trang thai 6n dinh dong va tinh. Kién trtc
xuong va cac cau traic mé mém chuyén biét lién quan, dic biét 1a dia dém, cung
cép su 6n dinh tinh. Tuy nhién, su 6n dinh dong duoc thuc hién thong qua hé théng
hd tro ctia C4C co va diy chang trong sudt cac hoat dong lam viéc va chiic ning
sinh hoat hang ngay khac.

TVDD CSTL thuong xdy ra ¢ nhiing bénh nhan c6 thoai héa dia dém tur trudce.
TVDD CSTL do chan thuong thi hiém gip. Thodi hoa dia dém 13 mot qua trinh
binh thudng xay ra theo tudi va thudng khong triéu ching. Tuy nhién, sy hu hong
ciu trac dia dém do céac cir dong chi/ ngira, nghiéng sang bén va ap luc theo truc
doc cot séng 6 thé dan dén tinh trang vong s¢i bi nut, rdch va nhan nhay dia d¢m
bi v& thanh manh, diéu nay co thé 1am thay ddi céac tinh chat co sinh hoc cta dia
dém, biéu hién bﬁng hién tuong mat su toan ven ciu tric cta nd. Do do, dia dém
khong con ¢ thé truyén lyuc tai tir nhan nhay ra vong soi. Cac md bj v& cta nhan
nhay theo cac duong nut, rach ctia vong soi di ra ngoai gay ra hién tugng dich
chuyén mé dia dém vuot ra ngoai 18 sinh 1y — thoat vi dia dém CSTL.

Ty 16 mac TVDD CSTL la khoang 2% & cac qudc gia cong nghiép phuong Tay,
cht yéu & Ira tudi tir 30 dén 50 tudi. Cac nghién ctru dan sd chi ra rang nam gidi bi
anh huong gap 2 lan nir gidi. Khoang 95% cac truong hop TVDD CSTL xay ra &
dia dém L4/5 va L5/S1.



Céc tri€u chirng cua thoat vi dia dém la do su két hop cua co ché chén ¢ep truc tiép
ré than kinh, sy giai phong cac chit hoa hoc gdy viém: men metalloproteinases;
prostaglandin E2, Interleukin 6; NO).

I11. Lam sang

1. Pau thdt lung
La tri€u chirng dién hinh .

Dau tang khi chiu lyc theo truc cot séng: ngé)i lau, dung thfmg.

Thoat vi dia dém trung tdm thuong gay ra tinh trang dau lung nhiéu hon ma khong
lan.

Tuy nhién, thoat vi dia dém sang bén thudng gdy dau lan theo ré than kinh ma
khong c6 dau that lung.

2. Pau lan theo ré than kinh

Biéu hién dién hinh 1a dau that lung lin xudng dudi theo sy phin bd cam giac da
ctia ré than kinh. Hay gip 1a kiéu dau cua than kinh hong to. Ho va hat hoi lam
tang cdm gidc dau. Ngiém phdp Laseque duong tinh & khodng 95% bénh nhan
TVDDCSTL.

3. CAc gidm chirc ndng thdn kinh
Khi tinh trang chén ép r& than kinh ning dan 1én, cc phan xa gin xuong
giam, rbi loan cam gidc va yéu van dong c6 thé xdy ra. Cac bat thuong vé

cam giac va yéu van dong co thé gip & hon nira s6 bénh nhan TVDDCSTL.

4. Hoi chung dudi ngua



IV. Chéin doan

Dya vao tién st va kham lam sang, gom kham co lyc, kham cam giac,
nghiém phép nang chan thang, dau hi¢u Laseuge la chu yéu dé chan doan

thoat vi dia dém c6 dau than kinh hong do CSTL.

Hoi chieng c6t séng thit lung:
- Pau thit lung c6 tinh chét co hoc
- Co canh sbng thit lung co ctng
- Chi s0 Schober dudi 14/16
Hogi chitng ré than kinh
- Pau kiéu 1&; dau tang khi hét hoi, ho, rin
- Nghiém phap Laseuge duong tinh
Chan doan phan biét
- Hep 6ng song thir phat
- Hoi chung co hinh 1€
- Viém ré than kinh
- Céac chen ép khac
V. Céanlam sang
Chén doan x4c dinh TVDD CSTL MRI hodc CT.

VI. Piéu tri
Diing thuéc (Pharmacological therapy)

- NSAIDs
- Corticosteroids duong udng co tac dung trong giai doan cap

- Thudc giam dau: Acetaminophen, tramadol



- Thudc chéng tram cam; chéng dong kinh: diéu tri dau than kin man tinh
- Thudc gian co

- Tiém ngoai mang cing
Phuc hoi chirc nang

Phuc héi chirc nang voi su tham gia chu dong ctia bénh nhan 1a mét cach ti€p can

quan trong dé diéu tri bénh nhan dau do bénh 1y dia dém.

- Dién xung

- Siéuam

- Nhiét nong: paraffin, hong ngoai

- Kéo gidn cot sdng bang may

- Van dong tri li¢u: bai tap Mc Kenzie

- Hoat dong tri li¢u
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