
இந்தப் பக்கம் இயந்திரத்தால் �மாழி�பயர்க்கப்பட்டது; இன்னும் மருத்துவரால் சரிபார்க்கப்படவில்�லை. 
ஆங்கிலப் பதிப்�ப அதிகாரப்பூர்வமானது.

மீட்சி — ஒரு பார்�வயில். 20 �வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளின் கூட்டுத் தரவுகளிலிருந்து — உங்கள்
மீட்சி �வகம் மாறுபடலைாம்.

இ�லசான பணிகள்

அலுவலைக �வ�லை, வாகன
ஓட்டம், தினசரி பணிகள்

�பரும்பாலான தினசரி
�சயல்பாடுகள்

உடல் உ�ழப்பு �வ�லை,
வி�ளயாட்டு, ஜிம்

இறுதி முடிவு நி�ல

வலி மற்றும் பலைம்

2-6 weeks 5-7 months 9-16 months
ஆரம்பத்தில் தாங்கியில்
(brace) பாதுகாக்கப்பட்ட
அ�சவு; �ம�ச
�வ�லைக்கு வி�ரவில்
திரும்பலைாம்; சுமார் 6-
ஆவது வாரத்துக்குள்
முழு அ�சவு வ�ள�வ
அ�டவ�த இலைக்கு.

சரி�சய்தலுக்கு (உள்ளக
தாங்கி வலுவூட்டலுடன்),
கட்ட�மக்கப்பட்ட மு�றையில்
திரும்புதல் சுமார் 5-7
மாதங்களில் வி�ளயாட்டு
வ�ர �சல்கிறைது; உடல்
உ�ழப்பு �வ�லைக்கும் அ�த
காலை வரம்பில்,
வழிகாட்டப்படும் விதத்தில்
திரும்பலைாம்.

மறுசீர�மப்புக்குப் பிறைகு, �பாட்டி
அளவிலைான எறைிதல் / �மாதல்
வி�ளயாட்டுகளுக்குத் திரும்ப
�பாதுவாக 9-16 மாதங்கள் ஆகும் —
ஒட்டு �மதுவாக�வ முதிர்ச்சி
அ�டகிறைது; என�வ எதிர்பார்ப்�ப
முதலில் �தளிவுபடுத்தி�ய காலை
அள�வ நிர்ணயிக்க �வண்டும்.

இந்த அறு�வ சிகிச்�ச ஏன்
பரிந்து�ரக்கப்பட்டுள்ளது

Mater Private Hospital Rockhampton-இல் பணியாற்றும் �மல் அவயவ (upper-limb) அறு�வ சிகிச்�ச
நிபுணரான டாக்டர் கியரன் ஹிர்பரா, உங்கள் குறைிப்பிட்ட காயத்துக்கு ஏற்றை சிகிச்�ச�யத்

�தர்ந்�தடுக்கிறைார். �நாயாளிகள் �பாதுவாக அவர்களு�டய �பாது மருத்துவரால் (GP)

த க வ ல்  ம ற் று ம்  ஒ ப் பு த ல்

முழங்�க த�சநார்
மறுசீர�மப்பு (Elbow Ligament
Reconstruction / Stabilisation)
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எங்கள் கிளினிக்குக்குப் பரிந்து�ரக்கப்படுகிறைார்கள்; ஓர் இயன்மு�றை சிகிச்�சயாளர்

(physiotherapist) எங்க�ளப் பார்க்கச் �சால்லியிருந்தாலும், Medicare திருப்பிச் �சலுத்தலுக்குத்

(Medicare rebate) தகுதி �பறை உங்கள் �பாது மருத்துவரிடமிருந்து ஒரு பரிந்து�ரக் கடிதம்

இன்னும் உங்களுக்குத் �த�வப்படும். உங்கள் சந்திப்பின்�பாது நாங்கள் உங்கள் �நாய்

வரலைாற்�றைக் �கட்டறைிந்து, உங்கள் முழங்�க�யப் பரி�சாதித்து, என்ன பிரச்சி�ன
என்ப�தக் கண்டறைியத் �த�வப்பட்டால் ஸ்�கன்க�ளயும் ஏற்பாடு �சய்�வாம்.

முழங்�க த�சநார் மறுசீர�மப்பு (elbow ligament reconstruction) என்பது, �தய்ந்து�பான அல்லைது

கிழிந்த ஒரு த�சநா�ர (ligament) தானமாகப் �பறைப்பட்ட த�சநாணின் (donor tendon) ஒரு
துண்�டக் �காண்டு மீண்டும் உருவாக்கி, மூட்�ட உறுதியாகப் பிடித்து �வக்கும் அறு�வ

சிகிச்�ச. மற்றை சிகிச்�சகள் �பாதுமான முன்�னற்றைத்�தத் தராத பிறைகும், உங்கள்

முழங்�க இன்னும் விலைகிச் �சல்வது �பாலை�வா அல்லைது அதன் இடத்தில் நி�லைக்காதது
�பாலை�வா உணரப்பட்டால், �பாதுவாக இ�த நாங்கள் பரிந்து�ரக்கி�றைாம். முழங்�க�ய

ஏறைக்கு�றைய �நராக �வத்திருந்தால் மட்டு�ம அ�த மூட்டுக்குள் நி�லைநிறுத்த முடியும்
என்றை நி�லையிலும், அல்லைது மூட்�டச் சுற்றைி ஏற்பட்ட ஒரு முறைிவு அ�த

நி�லையற்றைதாக்கிவிட்ட நி�லையிலும் இது வழங்கப்படுகிறைது. அ�சக்கவும்,

பயன்படுத்தவும், வலியின்றைி நம்பி இயங்கவும் கூடிய ஒரு நி�லையான முழங்�க�ய இதன்

�நாக்கம். பின்பக்க-�வளிப்புறைச் சுழற்சி நி�லையின்�ம (posterolateral rotatory instability) உள்ள

முழங்�ககளில் சுமார் 85%-க்கு, அன்னியர் திசு ஒட்டு மூலைமான மறுசீர�மப்பு (allograft
reconstruction) முழங்�கயின் நி�லைத்தன்�ம�ய மீட்டுத் தருகிறைது. இது உங்கள்
முழங்�கக்கும் உங்கள் இலைக்குகளுக்கும் �பாருந்துமா என்ப�த உங்களுடன்

கலைந்து�ரயாடி, இ�ணந்து முடிவு �சய்�வாம்.

அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன்

அறு�வ சிகிச்�சக்கு முந்�தய வாரங்களில், எக்ஸ்-�ர, MRI (த�சநார்கள் (ligaments) �பான்றை

�மன்திசுக்க�ளக் காட்டும் ஸ்�கன்) அல்லைது அல்ட்ராசவுண்ட் �பான்றை ஸ்�கன்க�ளக்

�காண்டு திட்டமிட�லை நாங்கள் நி�றைவு �சய்�வாம். அறு�வ சிகிச்�ச நாளில், அதற்கு
ஏழு மணி �நரம் முன்�ப உண்ப�தயும் குடிப்ப�தயும் நிறுத்துங்கள். அறு�வ சிகிச்�ச

அரங்கின் பட்டியல் முன்கூட்டி�ய நகர்ந்தால் உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச�ய முன்னதாகக்

�காண்டுவர முடியும் என்பதற்காக�வ ஏழு மணி �நரம் �கட்கி�றைாம்; நீங்கள் உண்ணாமல்

இருக்க �வண்டிய சரியான �நரத்�த உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர்

உறுதிப்படுத்துவார். அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன் சிலை மருந்துக�ள நிறுத்தி �வக்க
�வண்டியிருக்கலைாம்; எவற்�றை, எவ்வளவு காலைத்துக்கு நிறுத்த �வண்டும் என்பது குறைித்துத்

�தளிவான அறைிவுறுத்தல்க�ள நாங்கள் தரு�வாம். மாத்தி�ரகள், �சாட்டு மருந்துகள்,

களிம்புகள் உட்பட நீங்கள் எடுத்துக்�காள்ளும் அ�னத்தின் எழுதப்பட்ட பட்டிய�லைக்

�காண்டு வாருங்கள். அதன் பிறைகு உங்க�ள வீட்டுக்கு வாகனத்தில் அ�ழத்துச் �சல்லை

ஒருவ�ர ஏற்பாடு �சய்யுங்கள். உங்கள் முழங்�கயின் �மல் எளிதாக நகரும் �கப்பகுதி
�காண்ட, தளர்வான வசதியான ஆ�டக�ள அணியுங்கள். உங்களுக்கு �வறு உடல்நலைப்

பிரச்சி�னகள் இருந்தால், இரத்தப் பரி�சாத�னகள் அல்லைது மயக்க மருந்து நிபுணரின்

(anaesthetist — மயக்க மருந்து �காடுக்கும் மருத்துவர்) பரி�சாத�னயும் �த�வப்படலைாம்.
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அறு�வ சிகிச்�ச நாளில்

நீங்கள் மருத்துவம�னயின் அறு�வ சிகிச்�ச அனுமதிப் பிரிவுக்கு (surgical admissions unit)
வருவீர்கள்; அங்�க உங்கள் வரு�க பதிவு �சய்யப்பட்டு, அறு�வ சிகிச்�ச அரங்குக்குத்

தயார்படுத்தப்படுவீர்கள். மயக்க மருந்து நிபுண�ர நீங்கள் அங்�க சந்திப்பீர்கள். இந்த

அறு�வ சிகிச்�ச முழு மயக்க மருந்தில் (general anaesthetic) �சய்யப்படுகிறைது. அறு�வ

சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய வலி நிவாரணத்துக்காகச் சிலை சமயம் பகுதி நரம்புத் தடுப்பு

ஊசியும் (regional nerve block) �சர்க்கப்படுகிறைது; அன்�றைய தினம் மயக்க மருந்து நிபுணர்

இ�தப் பற்றைி உங்களுடன் கலைந்து�ரயாடுவார். பின்னர் நீங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச

அரங்குக்கு அ�ழத்துச் �சல்லைப்படுவீர்கள்; அங்�க அறு�வ சிகிச்�ச �சய்யப்படும். அது

முடிந்ததும், மீட்புப் பகுதியில் (recovery area) நீங்கள் கண் விழிப்பீர்கள்; மயக்க மருந்தின்

வி�ளவு கு�றையும் வ�ர �சவிலியர்கள் உங்க�ளக் கண்காணிப்பார்கள். உங்கள் நி�லை
சீரானதும், அறு�வ சிகிச்�ச�யயும் உங்கள் மீட்சி�யயும் �பாறுத்து, நீங்கள் வார்டுக்குச்

�சல்வீர்கள் அல்லைது வீட்டுக்குச் �சல்வீர்கள்.

அன்�றைய நாளின் �நாக்கம் எளிது: அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு வி�ரவில் அ�சயத்
�தாடங்கும் அளவுக்கு உங்கள் முழங்�கக்குப் �பாதுமான நி�லைத்தன்�ம�ய மீட்டுத்

தருவது. அதன் பிறைகு முழங்�க�ய நீண்ட காலைம் அ�சக்காமல் �வத்திருப்பது அ�த
வி�றைப்பாக்கிவிடும்; என�வ ஆரம்பத்தி�லை�ய அ�ச�வத் �தாடங்குவது திட்டத்தின் ஒரு
பகுதி.

அறு�வ சிகிச்�சயில் என்ன �சய்யப்படுகிறைது

உங்கள் முழங்�க�யச் சுற்றைி எந்�தந்த அ�மப்புகள் காயம�டந்துள்ளன என்ப�தப்
�பாறுத்�த சரியான படிநி�லைகள் அ�மயும்; அறு�வ சிகிச்�ச நாளுக்கு முன்�ப உங்கள்
ஸ்�கன்க�ளக் �காண்டு இ�தத் திட்டமிடுகி�றைாம். பிரச்சி�னயின் ஒரு பகுதியாக எலும்பு
முறைிவு இருந்தால், உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் முதலில் முறைிந்த எலும்புத்

துண்டுக�ளத் திருகுகளா�லைா (screws) சிறைிய தகட்டா�லைா (plate) �பாருத்தி

நி�லைப்படுத்துகிறைார். முன்�கயின் �மல் மு�னயில் உள்ள முறைிந்த எலும்புத் துண்�டச்

சரி�சய்ய முடியாவிட்டால், அதற்குப் பதிலைாக உ�லைாகத்தாலைான உள்�பாருத்து (metal implant)
�வக்கப்படலைாம். எலும்பு உறுதியானதும், கிழிந்த த�சநார்கள் சரி�சய்யப்படுகின்றைன
அல்லைது மீண்டும் உருவாக்கப்படுகின்றைன.

ஒரு த�சநா�ர மீண்டும் உருவாக்குவது என்பது, ஒரு த�சநாண் துண்�டக் �காண்டு

புதிய த�சநா�ர உருவாக்குவதாகும். இது தானமாகப் �பறைப்பட்ட திசுவிலிருந்�தா (donor
tissue) உங்கள் �சாந்த உடலிலிருந்�தா எடுக்கப்படலைாம். சிறைிய நங்கூரங்கள் (anchors) புதிய
த�சநா�ரச் சரியான இடங்களில் எலும்புடன் பிடித்து �வக்கின்றைன; அறு�வ

சிகிச்�ச�ய முடிப்பதற்கு முன், முழங்�க அதன் முழு அ�சவு வரம்பிலும்
மூட்டுக்குள்�ள�ய நி�லைத்திருக்கிறைதா என்ப�த உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர்

சரிபார்க்கிறைார். சிலை சமயம், உள்ளுக்குள் ஒரு தாங்கி�யப் �பாலைச் �சயல்பட்டு, த�சநார்

குணம�டயும்�பாது அதற்கு ஆதரவளிக்கும் வ�கயில், சரி�சய்யப்பட்ட பகுதியுடன்

�சர்த்து உறுதியான �தயல் நாடாவும் (suture tape) இ�ணக்கப்படுகிறைது. அப்�பாதும்
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முழங்�க தானாக உறுதியாக நி�லைக்கவில்�லை என்றைால், நி�லை�ம சீராகும் வ�ர அ�த

இடத்தில் �வத்திருக்க ஒரு தற்காலிகக் கீல் அ�மப்பு (temporary hinge) �பாருத்தப்படலைாம்.

ஒரு நீண்ட கீறைலுக்குப் பதிலைாகச் சிறைிய கீறைல்கள் வழியாக�வ இந்த அறு�வ சிகிச்�ச�யப்
�பரும்பாலும் �சய்ய முடியும். சிலை த�சநார் மறுசீர�மப்புகளுக்கு, சுமார் 2 முதல் 3 �ச.மீ.

அளவுள்ள ஒரு கீறை�லை �பாதும். சிறைிய கீறைல்கள் வழியாகச் �சய்வது, மூட்�டச் சுற்றைியுள்ள

ஆ�ராக்கியமான த�சநாண்க�ளயும் த�சக�ளயும் பாதுகாக்கிறைது; மூட்டின்

உட்படலைத்�த�ய (joint lining) க�லைப்ப�தத் தவிர்க்கிறைது.

சரி�சய்தல் முடிந்ததும், கீறைல்கள் �தயல்களால் மூடப்பட்டு, அதன் �மல் கட்டுப்
�பாடப்படும். அறு�வ சிகிச்�ச முழுவதன் இலைக்கும், அதற்குப் பிறைகு வி�ரவில் அ�சயத்
�தாடங்கக்கூடிய ஒரு நி�லையான முழங்�க�ய; ஏ�னனில் அ�த நீண்ட காலைம்

அ�சக்காமல் �வத்திருப்பது வி�றைப்�ப ஏற்படுத்திவிடும்.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு

மீட்புப் பகுதியில் நீங்கள் கண் விழிப்பீர்கள்; மயக்க மருந்தின் வி�ளவு கு�றையும் வ�ர
�சவிலியர்கள் உங்க�ள �நருக்கமாகக் கவனிப்பார்கள். உங்கள் �க �கத்தாங்கியில்

(sling) இருக்கும் அல்லைது த�லைய�ணகளின் �மல் தாங்கப்பட்டிருக்கும்; காயங்களின் �மல்
கட்டு இருக்கும். உங்களுக்கு வலி நிவாரணம் தரு�வாம்; நீங்கள் நடமாடத் �தாடங்கும் முன்
அது �வ�லை �சய்கிறைதா என்ப�தச் சரிபார்ப்�பாம். வீட்டுக்குச் �சன்றை பிறைகு முதல் 24 மணி
�நரத்துக்கு ஒருவர் உங்களுடன் இருக்க �வண்டும். அன்�றை வீட்டுக்குச் �சல்வீர்களா

அல்லைது மருத்துவம�னயில் ஒரு இரவு தங்குவீர்களா என்ப�த உங்கள் குழு உங்களுக்குச்

�சால்லும். கட்�ட நாங்கள் சுமார் 10 நாட்கள் அப்படி�ய விட்டு�வப்�பாம்; நாங்கள்
�சான்னால் ஒழிய, அதற்கு முன் அ�தக் கழற்றை �வண்டாம். உங்க�ளப் பார்க்கும்�பாது
நாங்க�ள அ�த மாற்று�வாம் அல்லைது அகற்று�வாம். �பரும்பாலைா�னார் உடனடியாக
நடமாடவும் இலைகுவான �வ�லைக�ளச் �சய்யவும் முடியும்; ஆனால் நீங்கள் எழுந்து

நடமாடும்�பாது உங்கள் முழங்�க�யக் �கத்தாங்கியில் ஓய்வாக �வத்திருங்கள்.

மீட்சி

முதல் சிலை நாட்களுக்கு உங்கள் முழங்�க வலியுடனும் வீக்கத்துடனும் இருக்கும். இது

படிப்படியாகத் தணியும். ஓய்வு, �க�ய உயர்த்தி �வத்திருப்பது, நாங்கள் தரும் வலி

நிவாரண மருந்துகள் ஆகிய�வ அ�சௌகரியத்�தக் கு�றைக்கும். மூட்�ட முதன்முதலில்
அ�சக்கத் �தாடங்கும்�பாது சிறைிது வலி இருப்பது இயல்பானது; வாரங்கள் �சல்லைச்
�சல்லை அது கு�றையும்.

உங்கள் �க �கத்தாங்கியில் இருக்க, நீங்கள் வீட்டுக்குச் �சல்வீர்கள். உடனடியாக

நடமாடவும் இலைகுவான �வ�லைக�ளச் �சய்யவும் முடியும்; ஆனால் எழுந்து நடமாடும்�பாது

முழங்�க�யக் �கத்தாங்கியில் ஓய்வாக �வத்திருங்கள். உங்கள் �க�யயும்

மணிக்கட்�டயும் ஆரம்பத்தி�லை�ய அ�சக்கலைாம்; அவற்றுக்கான �மன்�மயான

பயிற்சிகள் �பாதுவாகச் சிலை நாட்களுக்குள் �தாடங்கும். அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய
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�க சிகிச்�ச, Extend Rehabilitation-இல் உள்ள Ruby Doolan-இடம் ந�ட�பறும். Ruby ஒரு �க

சிகிச்�சயாளர் (hand therapist): அவர் உங்கள் பயிற்சிகளுக்கு வழிகாட்டி, உங்களுக்குத்

�த�வயான சிம்�பச் (splint) �சய்து தருவார். சிகிச்�சயின் �நாக்கம், சீரான, ஆரம்பகாலை

அ�ச�வ; ஏ�னனில் முழங்�க�ய நீண்ட காலைம் அ�சக்காமல் �வத்திருப்பது வி�றைப்�ப

ஏற்படுத்திவிடும்.

வீக்கம் தணியத் தணிய, உங்கள் �க�ய அதிகமாகப் பயன்படுத்துவீர்கள்: உண்பது,
எழுதுவது, இலைகுவான வீட்டு �வ�லைகள். சரி�சய்யப்பட்ட பகுதி உறுதியாக இருக்கிறைது

என்று உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் திருப்தி அ�டந்ததும், �கத்தாங்கி அகற்றைப்பட்டு,
முழங்�க�ய மடக்கவும் நீட்டவும் �தாடங்குவீர்கள். அ�சவு �பரும்பாலும் முதலில்

வி�ரவாகவும், பின்னர் �மதுவாகவும் முன்�னறும். வலியின்றைிப் �பாருட்க�ளப்

பிடிக்கவும் தாங்கவும் முடியும்�பாது, அன்றைாட �வ�லைகள் எளிதாக உணரப்படும். உங்கள்
�க �கத்தாங்கியில் இருக்கும்�பாது வாகனம் ஓட்டுவது பாதுகாப்பானது அல்லை; �மலும்,

வலுவான வலி நிவாரண மருந்துக�ள நிறுத்திய நி�லையில், இரு �ககளாலும்
ஸ்டியரிங்�கப் பிடிக்கவும் அவசரகாலை நிறுத்தத்தில் உடனடியாகச் �சயல்படவும் உங்களால்

முடிய �வண்டும். எப்�பாது நீங்கள் மீண்டும் ஓட்டத் �தாடங்கலைாம் என்ப�த எங்களு�டய 

�மல் அவயவ அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு வாகனம் ஓட்டுதல் வழிகாட்டி விளக்குகிறைது.

ஒவ்�வாருவரும் அவரவர் �வகத்தில் குணம�டகிறைார்கள். உங்கள் காலை அளவு
மாறுபடலைாம்; உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் சிகிச்�சயாளரும் வழி �நடுகிலும்
உங்களுக்கு வழிகாட்டுவார்கள்.

என்ன தவறு �நரலைாம்

�பரும்பாலைான �நாயாளிகள் நன்றைாக இருக்கிறைார்கள், ஆனால் எப்�பாதாவது
பிரச்சி�னகள் ஏற்படலைாம். எந்தப் பிரச்சி�ன�யயும் முன்கூட்டி�ய கண்டறைிய உங்கள்
அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் குழுவும் உங்க�ள �நருக்கமாகக் கண்காணிக்கிறைார்கள்.

உங்கள் முழங்�கயின் உட்புறைமாகச் �சல்லும் நரம்பு, அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு

எரிச்சலை�டயலைாம். உங்கள் �மாதிர விரலிலும் சுண்டு விரலிலும் கூச்சம், ஊசி குத்துவது

�பான்றை உணர்வு, அல்லைது மரத்துப்�பாதல் ஏற்படுவ�த நீங்கள் கவனிக்கலைாம்.

�பரும்பாலும் இது தானாக�வ சரியாகிவிடும்; ஆனால் அது கு�றையவில்�லை என்றைா�லைா,
விரல்கள் பலைவீனமாக உணரப்பட்டா�லைா எங்களிடம் �சால்லுங்கள்.

முழங்�க சிலை சமயம் தளர்ச்சியுட�ன�ய இருக்கலைாம் அல்லைது மீண்டும் விலைகிச் �சல்வது

�பால் உணரப்படலைாம். உங்கள் முழங்�க உறுதியற்றைதாக உணரத் �தாடங்கினா�லைா,
அதன் இடத்திலிருந்து நழுவினா�லைா, உடனடியாகக் கிளினிக்�கத் �தாடர்பு

�காள்ளுங்கள்.

முழங்�க வி�றைப்பாகவும் ஆகலைாம். �க�ய முழு�மயாக நீட்டுவ�தா மடக்குவ�தா

கடினமாக இருக்கலைாம்; அ�சவு வலியாக அல்லை, த�டபட்டது �பால் உணரப்படலைாம்.
கூடுதல் சிகிச்�ச�யா �மலைதிக சிகிச்�ச�யா உதவும் என்பதால், உங்கள்

மறுபரி�சாத�னயின்�பாது இ�தச் �சால்லுங்கள்.
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�தாற்று (infection) அரிதானது, ஆனால் தீவிரமானது. எளிய வலி நிவாரணிகளால்

கு�றையாத ஆழமான, துடிக்கும் வலி, காயத்திலிருந்து �வளிப்புறைமாகப் பரவும் சிவப்பு,
அல்லைது அதிலிருந்து திரவம் கசிவது ஆகியவற்�றைக் கவனியுங்கள். இவற்�றை நீங்கள்

கவனித்தால், அன்�றைய தின�ம கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள்; காய்ச்சல் �பாலை�வா

உடல்நலைம் சரியில்லைாம�லைா உணர்ந்தால் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்.

சரி�சய்யப்பட்ட பகுதி�யப் பிடித்து �வக்கப் பயன்படுத்தப்படும் சிறைிய உ�லைாக
நங்கூரங்க�ளா திருகுக�ளா சிலை சமயம் எரிச்ச�லை ஏற்படுத்தலைாம்; அல்லைது தற்காலிகக்

கீல் அ�மப்பு தளர்ந்துவிடலைாம். புதிதாக ஒரு ‘கிளிக்’ சத்தம், எ�தா சிக்கிக்�காள்வது
�பான்றை உணர்வு, அல்லைது �தாலுக்கு அடியில் ஒரு கட்டி ஆகியவற்�றை நீங்கள் உணரலைாம்.

உங்கள் அடுத்த மறுபரி�சாத�னயின்�பாது அ�தச் �சால்லுங்கள்.

த�சநா�ர மீண்டும் உருவாக்க உங்கள் �சாந்த த�சநாணின் ஒரு துண்டு எடுக்கப்பட்ட

இடத்தில், சிறைிது காலைத்துக்கு வலி�யா ஒரு �தாடர் வலி�யா இருக்கலைாம். அது

கு�றைவதற்குப் பதிலைாக �மாசமானால் எங்களிடம் �தரிவியுங்கள்.

சிலை சமயம் எலும்பு இருக்கக் கூடாத இடங்களில் — மூட்�டச் சுற்றைி�யா அதன் உள்�ள�யா
— உருவாகலைாம். இது அ�ச�வக் கட்டுப்படுத்தலைாம், அல்லைது எ�தா சிக்கிக்�காள்வது
�பாலைவும் உரசுவது �பாலைவும் உணர்த்தலைாம். உங்கள் முழங்�கயின் முன்�னற்றைம்

நின்றுவிட்டால், மறுபரி�சாத�னயின்�பாது அ�தச் �சால்லுங்கள்.

தழும்�ப எப்�பாதாவது பிரிந்துவிடலைாம் அல்லைது கசியலைாம். காயம் விரிந்தா�லைா, �மலும்

சிவந்தா�லைா, சீ�ழா திரவ�மா வரத் �தாடங்கினா�லைா, காத்திராமல் எங்க�ளத் �தாடர்பு
�காள்ளுங்கள்.

விவரங்கள் �வண்டு�மன்றைால், இந்தப் பக்கத்தில் உள்ள சிக்கல்கள் அட்டவ�ண
வழக்கமான விகிதங்க�ளப் பட்டியலிடுகிறைது.

எப்�பாது எங்க�ள அ�ழக்க �வண்டும்

�பரும்பாலைான பிரச்சி�னகள் ஆரம்பத்தி�லை�ய �வளிப்படுகின்றைன; அவற்�றைப் பிற்பாடு
அறைிவ�தவிட வி�ரவில் அறைிவ�த�ய நாங்கள் விரும்புகி�றைாம். உங்களுக்குக் காய்ச்சல்

இருந்தால், காயம் �மலும் சிவந்தா�லைா திரவம் கசியத் �தாடங்கினா�லைா, அல்லைது வலி
கு�றைவதற்குப் பதிலைாகத் �தாடர்ந்து அதிகரித்தால், எங்க�ள அ�ழயுங்கள். உங்கள்

�கண்�டக்காலில் வீக்க�மா வலி�யா இருந்தா�லைா, திடீ�ரன மூச்சுத் திணறைல்

ஏற்பட்டா�லைா, அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள். உங்கள் �மாதிர விரலும் சுண்டு
விரலும் மரத்துப்�பானா�லைா, உங்கள் �க பலைவீனமாக உணரப்பட்டா�லைா, அல்லைது உங்கள்

�க�ய அறை�வ அ�சக்க முடியாவிட்டா�லைா, உடனடியாக எங்க�ள அ�ழயுங்கள். உங்கள்
முழங்�க இடம் விட்டு நழுவினா�லைா, மீண்டும் விலைகிச் �சல்வது �பால் உணரப்பட்டா�லைா,

அன்�றைய தின�ம கிளினிக்�கத் �தாடர்பு �காள்ளுங்கள்.
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�வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளில் இருந்து சிக்கல்களின்
விகிதங்கள்

20 �வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளின் கூட்டுத் தரவுகளிலிருந்து. இ�வ மக்கள்�தா�க அளவிலைான

விகிதங்கள், உங்கள் தனிப்பட்ட அபாயம் அல்லை — உங்களுக்கு எது �பாருந்தும் என்ப�த உங்கள் அறு�வ
சிகிச்�ச நிபுணர் உங்களுடன் கலைந்து�ரயாடுவார்.

சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

அல்நார் நரம்பு

அறைிகுறைிகள் (ulnar nerve
symptoms)

12% UCL மறுசீர�மப்பு / சரி�சய்தலுக்குப் பிறைகு

�தாகுக்கப்பட்ட சிறு சிக்கல்கள் 11.9%; இவற்றைில்

�பரும்பாலைான�வ அல்நார் நரம்பில் ஏற்படும் உணர்வு

மாற்றைம் (paraesthesia), முழங்�கயின் உட்புறை வலி,

�ம�லைாட்டமான காயப் பிரச்சி�னகள் ஆகிய�வ;

உட்புறைப் பக்கத்தில் அறு�வ சிகிச்�ச நடக்கும்

பகுதியி�லை�ய அந்த நரம்பு அ�மந்துள்ளது.

நீடித்த அல்லைது மீண்டும்

ஏற்படும் நி�லையின்�ம

(persistent or recurrent
instability)

— இந்த அறு�வ சிகிச்�ச எ�தத் தடுப்பதற்காகச்

�சய்யப்படுகிறை�தா, அது�வ இந்தத் �தால்வி வடிவம்;

திசுவின் தரம் �மாசமாக இருந்தா�லைா, உடன் இருந்த

காயம் கண்டறைியப்படாமல் விடப்பட்டா�லைா இதற்கான

வாய்ப்பு அதிகம்.

உள்ளக மூட்டு

நி�லைப்படுத்தி�ய

அகற்றுதல் (internal joint
stabilizer removal)

12% IJS கருவி பயன்படுத்தப்படும் இடங்களில்: ஒப்பீட்டு

ஆய்வுத் �தாடரில், உள்�பாருத்து �சயலிழந்ததற்காக

12% மறு அறு�வ சிகிச்�சயும், 30% ஒட்டு�மாத்தச்

சிக்கல் விகிதமும் பதிவாகின; அந்தக் கருவி

�பாதுவாகத் திட்டமிட்�ட அகற்றைப்படுகிறைது, �மலும்

46% �நாயாளிகளுக்கு அகற்றும் அ�த அமர்வில்

கூடுதலைாக ஒரு சிகிச்�சயும் �சய்யப்பட்டது.

ஒட்டு எடுக்கப்பட்ட

இடத்தில் ஏற்படும்

பாதிப்பு (graft-site morbidity)

— த�சநாண் ஒட்டு எடுக்கப்படும் இடத்தில் ஏற்படுவது;

இது அரிதானது, சிறைியது என்று பதிவாகியுள்ளது;

�தாகுக்கப்பட்ட பகுப்பாய்வுகளில் இது தனியாக

அளவிடப்படவில்�லை.

சிக் க ல் க ள்  &  ச ம் ம த ம்

முழங்�க த�சநார் மறுசீர�மப்பு (Elbow
Ligament Reconstruction / Stabilisation)
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சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

வி�றைப்பு (stiffness) — எந்த முழங்�க த�சநார் அறு�வ சிகிச்�சக்குப்

பிறைகும், முழங்�க�ய முழு�மயாக நீட்டும் இறுதி

அளவில் சிறைிது இழப்பு ஏற்படுவது �பாதுவானது.

நான் இந்தத் தகவல்க�ளப் படித்துள்�ளன், �மலும் இந்த சிகிச்�ச மு�றை, அதன்
எதிர்பார்க்கப்படும் மீட்சி காலைம் மற்றும் �ம�லை பட்டியலிடப்பட்டுள்ள சிக்கல்கள் குறைித்து
டாக்டர் ஹிர்பராவிடம் �கள்விகள் �கட்கும் வாய்ப்பு எனக்குக் கி�டத்துள்ளது. 

�நாயாளி — �பயர் (�தளிவாக
எழுதவும்)

�க�யாப்பம் �ததி

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 

Page 8 of 8


	முழங்கை தசைநார் மறுசீரமைப்பு (Elbow Ligament Reconstruction / Stabilisation)
	இந்த அறுவை சிகிச்சை ஏன் பரிந்துரைக்கப்பட்டுள்ளது
	அறுவை சிகிச்சைக்கு முன்
	அறுவை சிகிச்சை நாளில்
	அறுவை சிகிச்சையில் என்ன செய்யப்படுகிறது
	அறுவை சிகிச்சைக்குப் பிறகு
	மீட்சி
	என்ன தவறு நேரலாம்
	எப்போது எங்களை அழைக்க வேண்டும்
	முழங்கை தசைநார் மறுசீரமைப்பு (Elbow Ligament Reconstruction / Stabilisation)
	வெளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளில் இருந்து சிக்கல்களின் விகிதங்கள்


