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NHỮNG	AI	HAY	BỊ	ĐAU	CƠ	XƯƠNG	KHỚP

• Người trẻ:	chấn thương,	bệnh lý	bẩm sinh,	bệnh lý	khớp viêm,	bệnh
lý	tự miễn….

• Người già:	thoái hóa khớp,	bệnh lý	khớp viêm…..

• ĐAU vẫn là triệu chứng chính
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Baøn chaân baát thöôøng

Chaân P veïo ngoaøi
Chaân beït
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Tiếp cận bệnh nhân đau

§ Bệnh sử:

Kiểu đau: 

• Viêm: kiểu như RA cứng khớp hơn 30p sáng, triệu chứng mệt
mỏi toàn thân do IL và TNF 

• Cơ học: kiểu như thoái hoá khớp, cứng khớp buổi sáng 5-10p, 
đau khi vận động. không biểu hiện toàn thân

• Đau xơ cơ: đau cứng buổi sáng, giảm buổi sáng muộn hay đầu
giờ chiều, đau và mệt mỏi chiều tối. ngủ kém, nhớ kém, làm
việc nhẹ cũng mệt và đau.

• Đau thần kinh: châm chích, kiến bò, nóng rát, lạnh buốt….

§ 4 kiểu đau thường gặp:
• Đau cơ học
• Đau do viêm
• Đau xơ cơ
• Đau thần kinh
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Đau kiểu cơ học

• Đau khi vận động
• Giảm khi nghỉ ngơi
• Không đau về đêm
• Lệch trục xương khớp
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Đau kiểu viêm

• Đau liên tục
• Đau về đêm
• Kèm sưng nóng đỏ đau hoặc chỉ có tràn dịch khớp
• Các chỉ số viêm như VS, CRP tăng
• Biểu hiện toàn thân
• Phân biệt viêm do nhiễm trùng và viêm mạn trong bệnh lý toàn 

thân như R.A

Điều trị đau cơ học

• Thuốc NSAID
• Giảm đau
• Chống thoái hóa
• Chỉnh trục 
• Thay khớp
• Liệu pháp vật lí như laser, shockwave, radiofrequency, từ 

trường siêu dẫn
• Massage
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HOẠT MẠC KHỚP GỐI BỊ VIÊM
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Điều trị

• Thuốc NSAID hoặc corticoide
• Thuốc đặc trị (DMART, sinh học)
• Cắt bao khớp, màng bao gân
• Kháng sinh nếu nhiễm trùng
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Điều trị đa mô thức: không gian

• Nsaid luôn là nhóm thuốc đầu tay trong điều	trị các bệnh lý	cơ xương
khớp.

• Các nhóm thuốc làm chậm lại diễn tiến bệnh
• Các nhóm thuốc tiêm vào trong khớp
• …….



HỘI NGHỊ THƯỜNG NIÊN NĂM 2023
LIÊN CHI HỘI BỆNH TỰ MIỄN CƠ XƯƠNG KHỚP TP. HCM

TIẾP CẬN TOÀN DIỆN TRONG CHẨN ĐOÁN VÀ ĐIỀU TRỊ CÁC BỆNH CƠ XƯƠNG KHỚP

Varrassi G,	et	al.	Adv	Ther 2020;	37:61-82.

Vì vậy, cần thiết của một thuốc kháng viêm an toàn là ức chế men COX một cách cân
bằng, không làm quá tăng nguy cơ biến cố tim mạch và cả nguy cơ biến cố tiêu hóa

Cơ chế của thuốc kháng viêm không steroids là ức chế men COX (cyclo-oxygenase) 
trong chuỗi phản ứng viêm, tuy nhiên việc ức chế men COX này lại liên quan đến các 
tác dụng phụ ở đường tiêu hóa, thận và tim mạch

Cooper	C,	et	al.	Drugs	&	Aging	2019;36	(Suppl	1):S15–S24
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Từ MELISSA - nghiên cứu bản lề của Meloxicam trên gần 10.000 BN công bố vào năm 1998 –
Meloxicam mang lại hiệu quả điều trị tương đương nhưng làm giảm tác dụng phụ trên đường tiêu hóa hơn 
so với Diclofenac

* p<0.001
# p<0.05

% các bệnh nhân được điều trị

Đau bụng Buồn nôn và 
nôn

Khó tiêu Tiêu chảy
0

1

2

3

4

5

6
Meloxicam 7.5 mg (n=4635)

Diclofenac 100 mg (n=4688)
*

*
#

*

Hawkey et al. BJR 1998; 37: 937-945

Tác dụng phụ trên tiêu hóa sau 28 ngày điều trị 
trên bệnh nhân thoái hóa khớp

Các loại thuốc kháng viêm NSAIDs được chia thành 3 nhóm: ức chế chọn lọc, bán chọn
lọc, hay không chọn lọc đối với COX-2. 
(Meloxicam được  xếp vào nhóm ức chế COX-2 bán chọn lọc 

Vùng hồng là vùng ức chế COX-2	mạnh hơn;	khoảng cách càng
xa đường chéo thì ức chế càng chọn lọc.

Varrassi G,	et	al.	Adv	Ther 2020;	37:61-82.
Grosser	T,	et	al.	J	Clin	Invest	2006;	116:4–15	.
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Inflammopharmacol (2015) 23:1–16

HIỆU	QUẢ	CỦA	ỨC	CHẾ	COX-2	
MELOXICAM	TRÊN	NGUY	CƠ	
TIM	MẠCH	THẬN	:	MỘT	ĐÁNH	
GIÁ	HỆ	THỐNG

Đến những phân tích gộp mới nhất theo dõi hiệu quả và tính an toàn của Meloxicam:  cho thấy 
thuốc kháng viêm chọn lọc tương đối Meloxicam giúp giảm biến cố trên tiêu hóa nhẹ và nặng , 
giảm biến cố tim mạch và dung nạp tốt tương đương các thuốc kháng viêm chọn lọc
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Nguy cơ tim mạch của NSAIDs sau NMCT 

Journal of the American college of cardiology a 2020 by the American College of Cardiology foundation published by Esevier

Trong nhóm NSAID, nguy cơ biến cố tim mạch thấp nhất ở meloxicam và celecoxib 

NGUY	CƠ	XUẤT	HUYẾT	VÀ	BIẾN	
CỐ	TIM	MẠCH	KHI	SỬ	DỤNG	
THUỐC	KHÁNG	VIÊM	NON-
STEROID	SAU	NHỒI	MÁU	CƠ TIM

Kim	L,	Kim	JA,	Kim	S.	A	guide	for	the	utilization	of	Health	Insurance	Review	and	
Assessment	Service	national	patient	samples.	Epidemiol	Health	
2014;36:e2014008
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MỘT	PHÂN	TÍCH	TỔNG	
HỢP	SO	SÁNH	THUỐC	ỨC	
CHẾ	COX-2	VÀ	COXIBS	VIỆC	
GIẢM	TỔN	THƯƠNG	TIÊU	
HÓA	DO	NSAIDS

Medicine	. Volume	94,	Number	40,	October	2015

Nguy cơ xuất huyết NSAIDs sau NMCT 

Journal of the American college of cardiology a 2020 by the American College of Cardiology foundation published by Esevier

Trong nhóm NSAID, nguy cơ biến cố xuất huyết thấp nhất ở meloxicam và celecoxib 
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XIN CHÂN THÀNH CÁM ƠN SỰ LẮNG 
NGHE CỦA QUÍ ĐỒNG NGHIỆP

…	động viên vượt qua	nỗi đau

Các ức chế chọn lọc tương đối COX2 (như Meloxicam, nabutmetone, etodolac) có tác dụng bảo vệ tiêu 
hóa và tính dung nạp tương đương với coxibs (celecoxib, etoricoxib, parecoxib, and lumiracoxib)


