
Loạn Sản Phát Triển Của Khớp Háng(DDH)
Khớp Háng Kết nối xương chậu và đùi ,Đây là khớp chịu lực nặng nhất trong cơ thể. Một số em bé

bị thư giãn Khớp Háng khi sinh ra 、trật khớp vv. Loạn Sản Phát Triển ，và Trầm 

trọng hơn do chăm sóc sai cách. Nếu bạn phát hiện ra quá muộn , Nó có thể khiến một 

chân dài hơn một chân kia,vấn đề khập khiễng suốt đời . Cứ 1,000 trẻ sơ sinh ở Đài Loan 

thì có 1.5 trẻ mắc DDH , bởi vì các triệu chứng ban đầu không rõ ràng , rất dễ gây ra sự hối tiếc vì 

không chú ý. 

˙đẻ ngôi ngược ˙Đa thai˙nước 

ối rất ít˙Tiền sử gia đình˙bệnh 

vẹo cổ 、 Biến dạng chân˙bé gái 

(gấp 5 đến 8 lần so với một bé trai)

Khám thực thể(bằng tay không ):
˙Đơn giản và nhanh 

˙Độ nhạy không cao (chỉ 20~40%)

Siêu âm khớp háng:
˙Không xâm lấn, không bức xạ

˙Nhanh chóng và chính xác

˙Hình ảnh rõ nét cấu trúc ổ cối

˙Đo các góc khớp là khách quan

˙Khi siêu âm khớp háng có tới 80% 

bất thường ,không thể phát hiện được 
bằng khám thực thể.

cách sàng lọc

Tìm thấy trong 3 tháng

˙Thời  vàng để điều trị dùng đeo Nẹp Pavlik

Thời kỳ trẻ mới biết đi

phát hiện

˙Cần phẫu thuật , thậm chí là cắt xương

để sửa chữa.

Điều Trị 
 Phải gói đúng cách, ôm đúng cách và hai 

chân theo hình chữ M.

 Khăn quấn bé không vặn quá chặt.

 Đùi không nên được kéo thẳng ra và hai chân 

không nên khép lại quá lâu.

Chẩn đoán sớm,  điều trị sớm, mọi em bé đều nên được sàng lọc Khớp Háng
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