JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY  Vol.19 - N°4/2024

Két qua budc dau sir dung vat mach xuyén dong mach
bén ngon che phu khuyét hong phan mém dot xa ngon tay

Initial results of wusing digital artery perforator flaps for the

reconstruction of finger distal phalangeal defects

Nguyén Vié¢t Nam, Nguyén Viét Tan

Tom tat

Muc tiéu: Chia sé nhiing kinh nghiém budc dau khi st dung vat mach xuyén dong mach bén ngon
che phu khuyét héng phan mém tai dét xa ngén tay. Déi tugng va phuong phdp: Nghién ctu tién clu,
theo déi doc, khéng nhém chiing. 11 vat mach xuyén déng mach bén ngén (6 vat c6 phuc hoi than kinh
cadm gidc, 5 vat khéng co) da dugc st dung dé che pha khuyét héng phan mém tai dét xa ngén tay cho
10 BN tir thang 7/2019 t6i thang 6/2023. Két qua: Két qua gan: Ti lé song la 11/11, & mau tinh mach la
4/11. Két qua xa: 5/11 vat c6 thai gian theo d6i > 6 thang déu c6 cam giac phuc héi dat mdc S4, 2/11 vat
bi tdng sac té da. Khéng co trudng hop nao bi di cdm, khéng chiu dugc lanh hay seo co kéo. Két ludn: Vat
mach xuyén déng mach bén ngén la mét phuong phép an toan, linh déng trong che phu khuyét héng
phan mém tai d6t xa ngon tay.

Turkhéa: Vat mach xuyén déng mach bén ngoén, khuyét héng, khuyét héng phan mém, ngén tay.

Summary

Objective: To share initial experiences received after using digital artery perforator flaps to cover soft
tissue defects at finger distal phalanges. Subject and method: Prospective, longitudinal study without a
control group. 11 digital artery perforator flaps (6 innervated flaps and 5 non-innervated flaps) were
used to cover the soft tissue defects at the finger distal phalanges from July 2019 to June 2023. Result:
Primary results: The survival rate was 11/11, venous congestion rate was 4/11. Secondary results: 5 out of
11 flaps that were followed up more than 6 months had sensory recovery of S4, and 2 out of 11 flaps had
hyperpigmentation complications. No cases had complications of hypersensitivity, cold intolerance, or
scar contracture. Conclusion: Digital artery perforator flaps provide a safe, versatile option for the
reconstruction of finger distal phalangeal defects.
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1.Pat van dé

Cac ton thuong gay khuyét héng phan mém tai
dét xa cla ngdn tay la thudng gdp. C6 nhiéu
phuaong phap phau thuat diéu tri tén thuong nay.
Lua chon phuong phép diéu tri dya trén ting tinh
huéng cu thé, diéu kién clia co s& y té cing nhu la
kinh nghiém cula tiing phau thuat vién. Cac vat tinh
tién nhu vat V-Y, vat Moberg chi phu hgp véi cac
khuyét héng phan mém nhé. Céc vat chéo ngon, vat
6 mo cai (thenar flap), vat bung cudng lién can thai
gian bat dong lau, qua trinh diéu tri phai trai qua 2
thi mé va thoi gian phuc hoi cdm giac cho vat cling
la lau. Vat dong mach bén ngén (BMBN) c6 nhugc
diém la phai hi sinh DMBN (DM chinh nuéi dudng
ngdn), seo mé nam & phia gan ngén nén co thé dé
lai di ding seo co kéo ngdn vé sau. So véi cac vat
cudng lién va tai chd, cac vat tu do lai can yéu cau ki
thuat phuc tap, thoi gian phau thuat lau va c6 nguy
co that bai cao hon.

V6i nhiing tién bo trong nghién ctu gidi phau
vé mach xuyén gan day, vat mach xuyén déng mach
bén ngén (MXDMBN) ra doi da khac phuc dugc cac
nhugc diém cuta cac vat kinh dién va c6 xu thé dugc
uu tién st dung & nhiéu trung tam chan thuong trén
thé gidi. Trong bai viét nay, ching t6i xin dugc chia
sé nhiing kinh nghiém budc dau thu dugc khi su
dung vat MXDBMN che phu khuyét héng phan mém
dét xa ngoén tay.

2. Ddi tugng va phuong phap
2.1.Déi tuong

Nghién ctu dugc thuc hién qua 11 vat MXDMBN
trén 10 BN trong thdi gian tU thang 7/2019 téi thang
6/2023 tai Vién Chan thuong Chinh hinh, Bénh vién
TUQD 108.

Tiéu chudn lya chon: Cac khuyét héng phan
mém kich thudc nhd hoac via tai dét xa hay méom
cut ngon tay.

Tiéu chudn logi trir: Tén thuong 16t gang, cac
khuyét héng phan mém kich thudc 16n ti hai dét
ngon tay tré lén.

2.2, Phuong phdp

Nghién ctu tién clu, can thiép 1am sang, mo ta
cat ngang, khong nhom ching.

2.3. Ki thudt mé

Vé&i cac khuyét héng & mat mu, ching t6i chi
don thuan st dung vat MXDMBN ma khéng phuc
hoi than kinh cdm giac (digital artery perforator
flap). VGi khuyét héng phan mém & mat gan ngén
ma con moém cut than kinh bén ngon, vat MXDMBN
c6 phuc héi than kinh cdm giac (innervated digital
artery perforator flap) dugc st dung.

Vat MXDMBN: Vat dugc thiét ké tai mat sau bén
cla ngon tay, thudng tai dot 1 ctia ngoén dai hoac 6
mo céi. Diém xoay (pivot point) dugc dat tai chdm
dét gilra ngon dai (hoac dét 1 ngdn cai). Kich thudc
vat 16n hon kich thudc khuyét héng 0,5cm ca vé
chiéu dai va rédng. Budng rach da zigzag dugc thiét
két tr dau gan cha vat qua diém xoay téi vling
khuyét héng (Hinh 1, Hinh 2B).

Boc tach va nang vat tir trung tam téi diém xoay
V@i cudng phan mém co kich thudc bé rong it nhat
la 8mm. D6t cac nhanh mach xuyén ctia DM bén
ngén trong qua trinh boc vat. Khi t6i diém xoay,
khéng can boc 16 lam rd mach xuyén. Xoay vat tGi
vung khuyét hong. Béng vét mé thua dé cudng vat
khong bi chén ép. Noi cho vat sé dugc déng truc
tiép hoac ghép da day.

Hinh 1. Lugc d6 minh hoa ki thuat mé vat
MXBDMBN [1]

Vat MXDMBN cé phuc héi than kinh cdm giac:
Vat dugc lay kém vGi nhanh than kinh cam giac xuat
phat ti than kinh bén ngdén. Nhanh than kinh nay sé
dugc néi vao mdm cut than kinh tai bup ngdén bang
ki thuat vi phau véi chi 10.0 (Hinh 2C, 2D).

2.2, Ddnh gid két qua gdn (2 tudn sau phau thudt)

Ti lé séng: Vat séng hoan toan, hoai t& mét phan,
hoai tir hoan toan.
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Bién ching: U mau tinh mach kém phdng nudc,
hoai tit I6p thugng bi, nhiém khuén.

2.3. Ddnh gid két qua xa (ngoai 6 thdng)

Danh gia cdm giac vat qua bé dung cu khdm cam
giac phan biét hai diém va b test do ap luc Semmes-
Weinstein clia hang Aesthesio (My) v&i 5 muc: 300g,

39, 29, 0,49, 0,07g. TU d6, phan dé phuc héi cam giac
theo hoi dong y hoc Anh [2] (Hinh 2E, 2F).

Tim cac bién ching cam giac: Mat cam giac, di
cam, khéng chiu dugc lanh. Nhugc diém tham my:
tang sic t6 da cla vat (hyperpigmentation). Bién
chidng van dong: Seo co kéo ngon.

Hinh 2. Minh hoa ki thuat mé véi vat MXDMBN c6 phuc héi than kinh cdm giac va danh gia cdm giac sau mé.
2A: Khuyét héng 2,5 x 1,5cm tai d6t xa ngon giiia tay phai.
2B: Thiét ké vat tru6c mé. 2C: Vat dugc béc tach c6 than kinh cdm giac. 2D: Phuc héi TK cdm giac cho vat.
2E: Danh gia phan biét cdm giac 2 diém tinh. 2F: Danh gia cdm giac bang SW test.

3.Két qua

3.1. Ddc diém déi tuong nghién ciu

Nghién cttu dugc tién hanh trén 11 vat MXDMBN
& 10 BN. Tudi trung binh: 30,0 tudi (18-58 tudi). Ti &
nam/n( la 7/3. Nguyén nhan: 7 trudng hgp do tai nan
lao ddng, 2 tai nan giao théng va 1 do giat dién.

3 11 ngdn tay bi tén thuong, ti lé tay phai/trai la:
7/4. T6n thuong gap mat gan ngén la 7, mat mu la 4.
Ngon tay bi tén thuong: Ngon | 1a 4/11 trudng hop,
ngoén ll:2/11, ngén ll: 3/11, ngdén IV: 1/11, ngdén V: 1/11.

3.2. Bdc diém phau thudt

Kich thudc vat trung binh la 2,6x1,9cm (tu
1,5%1,5¢m t&i 3,5x2,5¢cm).
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6/7 cac khuyét héng phan mém & mat gan ngén
dugc che phi bang vat MXDMBN cé néi than kinh
cam giac. 1 truong hop khéng ducc phuc hoi than
kinh cdm giac do than kinh bén ngén da bi nhé giat.
4/4 cac khuyét héng & mat mu dugc che phd bang
vat MXDMBN dan thuan.

Tai noi cho: 2/11 trudng hgp dong vét mé dugc
truc tiép, 9 trudng hop con lai phai ghép da day.

3.3.Kétquad gan

Ti 1& séng: 100%. C6 4/11 vat bi & mau tinh
mach dan téi bi phong nuéc 16p thugng bi. Tinh
trang U mau nay dugc cai thién dan tir ngay tha 5
sau m&. Hoai ti vat: 0%.
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Ti I& nhiém tring: 0%. Cac vat déu song hoan
toan va lién vét mé ki dau.

3.4.Két quad xa

Phuc hoi cam giac: Véi 5 vat co6 thai gian theo
doi > 6 thang, cam giac phuc héi déu dat & muc S4.
Cac vat con lai (theo doi < 6 thang) dang dan phuc
ho6i cam gidc 6 cac muc d6 khac nhau.

2/11 vat ¢4 nhugc diém tang sic t6 da
(hyperpigmentation, vat tham va den hon so véi
vung da lan can). Khéng cé trudng hgp nao co bién
ching loét, di cdm, khéng chiu dugc lanh.

Khong ¢é trudng hop nao bi bién chiing seo co
kéo vét mé hay han ché dudi ngén.

Bang 1. Két qua (ing dung vat MXPMBN

Pac diém ton thuong DPiac diém phau thuat Két qua gan Két qua xa
: T8l | oy | Ngon | mat | KE | Kt | NG g:: Két | Bién | TigTD ?: Taa: Bién
: Dai | Rong | TK vat qua | ching | (thang) gisc | vat chiing

1 27 Phai | gan 2,5 2,5 C GD Séng | Umau 48 S4 BT K
2 20 Phai I gan 2,5 1,5 C pTT Séng 36 S4 BT K
3 58 Phai I mu 35 2,5 K GD Séng | Umau 35 S4 BT K
4 43 Phai I mu 1,5 1,5 K GD Séng 32 S4 BT K
5 18 Phai I gan 2,5 1,5 C GD Séng 10 S4 BT K
6 19 Trai I mu 2,5 1,5 K GD Séng 4 BT K
7 | 33 Phai Il gan 3 2 C GD Séng 3 BT K
8 20 Tréi I gan 2,5 2,5 K pTT Séng 4 BT K
9 43 Trai I gan 3 2 C GD Séng | Umau 3 tham K
* * Trai v gan 3 2 C GD Séng | Umau 3 tham K
10 19 Phai Y% mu 2,5 1,5 K GD Séng 2 BT K
TB 30 2,6 1,9

Ghi chu: (*) BN s6 9 c6 hai ngén tay bi tén thuong la ngén Il va IV. Cdc BN torsé 6 -10 do thdi gian theo d6i < 6
thdng nén khéng ddnh gid cam gidc. Ttr viét tdc trong bang: BN (Bénh nhdn), Kt dai (Kich thudc chiéu dai vat), Kt
réng (Kich thudc chiéu rong vat), TK (Than kinh), C (C6), K (Khéng), GD (Ghép da), BTT (Bdng truc tiép), T/g TD

(Thaoi gian theo d6i), BT (Binh thudng).
4.Ban luan

4.1. Nhiing thdch thic khi sir dung vat mach
xuyén déng mach bén ngon

Vat MXDMBN dugc cdp mau dua trén cac nhanh
mach nhé (mach xuyén) tir DMBN xuyén qua cac t6
chic can mé dé cdp mau cho vling sau bén cla
ngén tay. Thuong cé 4 nhanh mach xuyén Ié6n &
vung 1/3 gilia, 1/3 dudi cla dét gan, 1/3 gitia dét
gira va xung quanh khép lién d6t xa [3]. Mot sé tac
gia dé xuat nén khao sat cac mach xuyén truéc mé
VGi cac phuong phap nhu siéu am Doppler cam tay
[4], siéu am mau [5], hay CTA [6]. Tuy nhién, da so tac
gia khéng can phai khdo sat mach xuyén truéc mé
ma dua trén kién thiic giadi phau qua cac nghién ctu
trudc dé [7-9] Trong nghién cliu nay, ching t6i déu

uu tién st dung cac vat mach xuyén véi cuong vat la
cac nhanh xuat phat t&t PMBN & vi tri quanh khép
lién dot xa va khéng can phai khao sat mach trudc
md. Diéu nay cho thay tinh hang dinh va an toan khi
st dung vat.

Dan luu cho vat la cac tinh mach néng duéi da
va t6 chiic cdn m& xung quanh cuéng vat. Nhu vay,
dé ddm bado nudi dudng vat, cac tac gid déu cho
rang khéng nén boc 16 tran cadc mach xuyén va phai
bdo ton moét té chiic cdn m@ nhat dinh xung quanh
cudng vat [1]. Tuy nhién, néu ldy cubng can mé day
thi sé gap khoé khan trong qua trinh xoay vat, déng
vét md va tham chi phai ghép da che phd cudng vat.
Trong nghién ctu cGia Takeishi M (2006) véi 8 vat
mach xuyén, do lay cuéng can m& day nén tac gia
phai ghép da che phu cuéng vat ca 8 trudng hgp va
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3/8 trudng hgp phai thuc hién thu nhé cuéng vat thi
2 [10]. D€ ddm bao nudi dudng vat, ching toi
thudng gilr cuéng can mé& quanh mach chinh cé do
rong khodng 8mm. Cac dudng rach da hinh chir Z sé
giup dé dang hon trong qua trinh dong vét mé va
han ché bién ching seo co kéo vé sau. Trong qua
trinh theo doi, ching t6i nhan thay d6 day cla
cudng vat sé giam dan theo thoi gian. Khéng cé
trudng hop nao ching t6i can phai ghép da lén
cudng vat va phai thu nhé cuéng vat thi 2.

4.2. Két qua gan

Cac nghién ctiu déu cho thay két qua st dung vat
MXDMBN la an toan vdi ti [é séng la 100% [1]. U mau
tinh mach 1a mét nhugc diém cla vat va cling dugc
chi ra trong nhiéu nghién ctu. Ti 1& & mau trong bao
cao cla Takeishi (2006) la 3/8 [10], Mitsunaga (2010) la
2/11 [6], Ozcanli (2015) la 12/15 [11], Gulec (2018) la
3/15 [12], Matei (2019) la 7/81 (8,6%) [13], Qin (2010) la
2/11 [14], Ayhan (2020) la 2/11 [15], Cavit (2021) la
6/93 (6,5%) [16]. Trong nghién ctu nay, ti & s6ng la
11/11, & mau tinh mach gdp & 4/11 truong hop,
khong c6 truong hgp nao vat bi hoai tu.

4.3. Két quad xa

Nghién cttu dua trén y hoc bang chiing cia Khan
(2022) vé vat MXPMBN qua 31 bai bao véi téng s6 495
vat/453 BN cho thdy két qua hai long ctia bénh nhan la
cao vdi ti [é bién chiing la khéng dang ké [1]. Ti 1é tang
sac t6 da cda vat la 1,4%, kha nang khong chiu dugc
lanh la 5,2%, di cdm la 0,7%, bién dang méng la 0,6%.
Trong nghién cdu nay, ching t6i ghi nhan c6 2/11 vat
bi bién ching tang sac t6 da. Khéng cé trudng hop
nao vat bi loét, di cdm hoac seo vét mé gay co kéo.

Trudc mé

Trong mé

4.4. Phuc héi cam gidc vat

Trong két qua xa, vat MXDMBN cé néi than kinh
cam giac cho két qua phuc hoi cdm giac tot hon vat
khong noi than kinh hay khong van con la mét van
dé tranh cai trong y van [1]. Trong nghién ctu nay,
¢ 6/11 vat dugc ching téi noéi phuc héi than kinh
cam giac. Do s6 lugng bénh nhan con thap, thoi
gian theo doéi cling chua du dai nén chung t6i chua
thé trad 1oi cau hoi trén. Tuy nhién, mét sé nghién
cliu véi cac vat tai chd khac dé che phd bup ngon
tay cho thay kha nang phuc héi cdm giac sau mé
néu vat c6 than kinh di kém sé phuc hoi sém hon,
tuy nhién khéng cé su khac biét & két qua xa sau mé
so V@i vat khéng c6 than kinh di kem.

5. Két ludn

S dung vat MXDMBN dé che phi cac khuyét
héng phan mém tai d6t xa ngdn tay la an toan vdi ti lé
sOng cua vat la 100%. Két qua phuc hoi vé cdm giac va
thdm my cla vat 1a tét vai ty 1& bién chiing thap. Ti lé
tang sac t6 da la 2/11, khéng c6 trudng hop nao bi di
cam, khéng chiu dugc lanh va seo co kéo.

Minh hoa lam sang

Truong hop 1: BN ni 20 tudi bi khuyét héng
phan mém 2x1cm 16 xuong tai bup ngodn tay cai.
Khuyét héng phan mém dugc che phu bang vat
MXDMBN c6 phuc héi than kinh cam giac. Noi cho
vat dugc déng truc tiép. Kham lai sau 3 nam: Vét mé
lién tot, vat c6 cam giac muc S4 (S2PD la 5mm, SW
test dat 0,07g), vat c6 mau sac tuong tu nhu viing da
lanh 1an can, seo vét mé khong co kéo, khdng han
ché dudi ngon.

Sau mé

Hinh 3.
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Truong hop 2: BN nam 58 tudi bi khuyét héng
phan mém 3x2cm mat mu khép lién dét ngén cai do
bong dién. Khuyét héng phan mém dugc che phu
bang vat MXDMBN phia bd tru. Noi cho vat dugc
ghép da day. Sau mé, vat bi &t mau va phéng nudc
I6p thugng bi & phan ngoai vi. Tinh trang ¢ mau

Trudc mé Trong mé

gidm dan va cai thién ti ngay thd 5 sau mé khi da
hinh thanh mach tan tao. Khdm lai sau 03 nam, vat
én dinh, c6 cdm giac dat muc S4. Vat c6 mau sic da
tuong tu nhu vung da lanh 1an can, seo vét mé
khéng co kéo, khong han ché dubi.

.;'

A

Két qua gan Két qua xa

Hinh 4.

Truong hop 3: BN nit 18 tudi bi khuyét héng
phan mém 2x1cm 16 xuong tai dau mut ngén Il tay
phai do tai nan giao thong. Khuyét hong dugc che
phi bang vat MXDMBN kich thudc 2,5x1,5cm c6

Trudc mé

Ngay sau mg

phuc héi cdm giac. Noi cho vat dugc ghép da day.
K&t qua gan: Vat séng, khéng & mau. Két qua xa (sau
10 thang): Vat phuc héi cdm giac dat muc S4, mau
sac vat binh thudng, seo mé khéng co kéo

Két qua xa

Hinh 5.

Truong hop 4: Bénh nhan ni 19 tudi bi khuyét
héng phan mém 2x1cm 16 mu khdp lién dét xa
ngoén Il tay trai do tai nan giao théng. Khuyét héng
phan mém dugc che phl bang vat MXDMBN. Noi

cho vat dugc ghép da day. Kham lai sau 4 thang,
seo vét mé lién tét, vat khong tham, khong han
ché& dubdi ngon, seo khong co kéo. Cam giac clia vat
budc dau dat murc S2.
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i.

Trudc mé

Hinh 6.
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