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

த க வ ல்  ம ற் று ம்  ஒ ப் பு த ல்

மடக்குத்
த�சநாண்
உ�றை
�கங்க்லியான்
நீக்கம் (Flexor
Tendon Sheath
Ganglion Excision)
மடக்குத் த�சநாண் உ�றை �கங்க்லியான் (முத்து வி�த �பான்றை
கட்டி) ஒரு மடக்குத் த�சநாணின் நார்த்திசு உ�றையிலிருந்து
�தான்றுகிறைது — பிடிக்கும்�பாது �தாட்டால் வலிக்கக்கூடிய, சிறைிய,
திடமான �மடு இது. ஒரு சிறைிய அறு�வ சிகிச்�ச அந்த
உ�றையிலிருந்து நீர்க்கட்டி�ய அகற்றுகிறைது.
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மீட்சி — ஒரு பார்�வயில். 5 �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

a few days 3 weeks 3 months
�பரும்பாலைா�னார் சிலை
நாட்களுக்குள் �க�ய இலைகுவான
அன்றைாடப் பயன்பாட்டுக்குப்
பயன்படுத்தத்
�தாடங்கிவிடுகிறைார்கள். கீறைல்
சிறைியது, சிம்பு (splint) எதுவும் இல்�லை,
த�சநா�ணா எலும்�பா
சரி�சய்யப்படவில்�லை; என�வ
�மதுவான அ�சவு உடனடியாக�வ
ஊக்குவிக்கப்படுகிறைது.

டாக்டர் ஹிர்பராவின்
வழிகாட்டுதல்
என்ன�வன்றைால், காயம்
வசதியாக ஆகி, �தயல்கள்
அகற்றைப்பட்டதும், பற்றைிப்
பிடித்தல், தூக்குதல், �க
உ�ழப்புப் பணி
ஆகியவற்�றைப்
�பாதுவாகச் சுமார் மூன்று
வாரங்களில் மீண்டும்
�தாடங்கலைாம் என்ப�த.

வடுவில் எஞ்சியிருக்கும்
�தாடுவலி�யா, அதற்கு
அருகில் மரத்துப்�பான
ஒரு சிறு பகுதி�யா,
�பாதுவாகச் சுமார் மூன்று
மாதங்களுக்குள்
தணிந்துவிடும்; விரல்
மீண்டும் முற்றைிலும்
இயல்பாக உணரத்
�தாடங்குவதும்
அப்�பாதுதான்.

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 நி�லைக்குப் �பாருத்தமான, உடலுக்குள் மிகக்

கு�றைவாகத் த�லையிடும் (least invasive) �தர்வுகளுடன் �தாடங்குகிறைார். �நாயாளிகள்

�பாதுவாக அவர்களு�டய GP (�பாது மருத்துவர்) மூலைம் எங்கள் கிளினிக்கிற்குப்

பரிந்து�ரக்கப்படுகின்றைனர்; ஒரு இயன்மு�றை சிகிச்�சயாளர் (physiotherapist) எங்க�ளப்

பார்க்கும்படி பரிந்து�ரத்திருந்தாலும், Medicare தள்ளுபடி�யப் (rebate) �பறைத் தகுதி �பறை

உங்கள் GP-யிடமிருந்து பரிந்து�ரக் கடிதம் (referral) இன்னும் �த�வப்படும். உங்கள்

சந்திப்பின்�பாது, நாங்கள் உங்கள் மருத்துவ வரலைாற்�றைக் �கட்டறைிந்து, உங்கள் �க�யப்
பரி�சாதித்து, அந்தக் கட்டி ஒரு �கங்க்லியான்தான் என்ப�த உறுதிப்படுத்தத்

�த�வப்பட்டால் ஸ்�கன் பரி�சாத�னகளுக்கு ஏற்பாடு �சய்கி�றைாம்.

மடக்குத் த�சநாண் உ�றை �கங்க்லியான் (flexor tendon sheath ganglion) என்பது, �கட்டியான

திரவம் நி�றைந்த, தீங்கற்றை ஒரு சிறைிய கட்டி. உங்கள் விரலில் உள்ள த�சநாண்கள் நழுவிச்
�சல்லும் திசுச் சுரங்கப்பா�தக்கு அடுத்ததாக இது அ�மந்துள்ளது. அறு�வ சிகிச்�ச

�சய்யப்படும் பகுதியின் �மல் �பாடப்படும் ஒ�ர ஒரு �வட்டின் வழியாக, இந்த அறு�வ
சிகிச்�ச அந்தக் கட்டி�ய அகற்றுகிறைது.

�பரும்பாலைான �கங்க்லியான்கள் முதலில் அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை
சிகிச்�சயளிக்கப்படுகின்றைன. ஒரு ஊசி�யப் பயன்படுத்தித் திரவத்�த �வளி�ய எடுக்க
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முடியும்; அறு�வ சிகிச்�ச பரிந்து�ரக்கப்படுவதற்கு முன் இது�வ �பாதுவாக

முயற்சிக்கப்படுகிறைது. சிலை �கங்க்லியான்கள் தாமாக�வ சுருங்கிவிடுகின்றைன;
குழந்�தகளில், தானாகத் தணியும் ஒரு நீர்க்கட்டி �பாதுவாக 18 மாதங்களுக்குள் அப்படித்

தணிந்துவிடுகிறைது.

இந்த எளிய நடவடிக்�ககளுக்குப் பிறைகும் கட்டி �தாடர்ந்து �தால்�லை தரும்�பாது அறு�வ

சிகிச்�ச பரிந்து�ரக்கப்படுகிறைது. அது வலியாக, பிடிப்புப் பலைவீனமாக, அல்லைது விர�லை
அ�சக்கும்�பாது இடறும் ஒரு கட்டியாக இருக்கலைாம். �கங்க்லியா�ன அகற்றுவதன்

�நாக்கம், அந்த வலி�ய நீக்கி, உங்கள் விரலும் �கயும் இயல்பாகச் �சயல்பட வழி
�சய்வதுதான்.

அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன்

உங்கள் சந்திப்பின்�பாது உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் திட்டத்�த உறுதி �சய்து,
தயாராவதற்கு என்ன �சய்ய �வண்டும் என்று உங்களிடம் �சால்வார். அறு�வ

சிகிச்�சக்கு 7 மணி �நரம் முன்பிருந்து உண்ப�தயும் பருகுவ�தயும் நிறுத்தும்படி
உங்களிடம் �கட்கப்படும். அறு�வ சிகிச்�ச அரங்கின் பட்டியல் முன்கூட்டி�ய நகர்ந்தால்
உங்க�ள முன்னதாக அ�ழக்க முடியும் என்பதற்காக�வ, வழக்கமான 6 மணி �நரத்துக்குப்

பதிலைாக 7 மணி �நரம் �கட்கி�றைாம். அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன் உங்கள் வழக்கமான
மருந்துகளில் சிலைவற்�றை நிறுத்த �வண்டியிருக்கலைாம். இ�தப் பற்றைி உங்கள் அறு�வ

சிகிச்�ச நிபுணர் உங்களுக்குத் துல்லியமான அறைிவுறுத்தல்க�ள வழங்குவார்; என�வ

நீங்கள் எடுத்துக்�காள்ளும் அ�னத்தின் பட்டிய�லையும் �காண்டு வாருங்கள். அறு�வ
சிகிச்�சக்குப் பிறைகு உங்க�ள வீட்டுக்கு அ�ழத்துச் �சல்லை ஒருவ�ர ஏற்பாடு
�சய்யுங்கள்; வசதியான, தளர்வான ஆ�டக�ள அணியுங்கள். அறு�வ சிகிச்�ச�யத்

திட்டமிட, எக்ஸ்-�ர, அல்ட்ராசவுண்ட் அல்லைது MRI ஸ்�கன் �பான்றை பரி�சாத�னகள்

பயன்படுத்தப்படலைாம். உங்களுக்கு �வறு உடல்நலைப் பிரச்சி�னகள் இருந்தால், இரத்தப்

பரி�சாத�னகள் அல்லைது மயக்க மருந்து நிபுணரின் (anaesthetist) பரி�சாத�ன

�த�வப்படலைாம்.

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 (anaesthetist) அங்�க நீங்கள் சந்திப்பீர்கள்.

இந்த அறு�வ சிகிச்�ச முழு மயக்க மருந்தின் (general anaesthetic) கீழ் �சய்யப்படுகிறைது.

அறு�வ சிகிச்�சயின்�பாது நீங்கள் முழு�மயாகத் தூக்கத்தில் இருப்பீர்கள். அறு�வ

சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய வலி நிவாரணத்துக்காக, சிலை �நாயாளிகளுக்குப் பகுதி நரம்புத்

தடுப்பு ஊசியும் (regional nerve block) �பாடப்படலைாம்; உங்கள் தனிப்பட்ட சூழ்நி�லை�யப்
�பாறுத்து மயக்க மருந்து நிபுணர் அன்�றைய தினம் முடிவு �சய்வார். பின்னர் நீங்கள்

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

�சய்யப்படும். அதன் பிறைகு மீட்புப் பகுதியில் (recovery area) நீங்கள் கண் விழிப்பீர்கள்; மயக்க
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மருந்தின் வி�ளவு கு�றையும் வ�ர �சவிலியர்கள் உங்க�ளக் கவனித்துக்�காள்வார்கள்.

உங்கள் நி�லை சீரானதும், �சய்த சிகிச்�ச�யயும் உங்கள் மீட்சி�யயும் �பாறுத்து, நீங்கள்
வார்டுக்குச் �சல்வீர்கள் அல்லைது வீட்டுக்குச் �சல்வீர்கள்.

அறு�வ சிகிச்�சயில் என்ன �சய்யப்படுகிறைது

கட்டியின் �மல் �பாடப்படும் ஒ�ர ஒரு �வட்டின் வழியாக இந்த அறு�வ சிகிச்�ச
�கங்க்லியா�ன அகற்றுகிறைது. உங்கள் விரல் த�சநாண்கள் நழுவிச் �சல்லும் திசுச்

சுரங்கப்பா�த�யச் சுற்றைி உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் கவனமாகச் �சயல்பட்டு,

அந்தச் சுரங்கப்பா�தயுடன் �கங்க்லியா�ன இ�ணக்கும் சிறைிய காம்புடன் �சர்த்து அ�த
�வளி�ய எடுக்கிறைார். கட்டி�ய அதன் அடிப்பகுதி உட்பட முழு�மயாக அகற்றுவது, அது
மீண்டும் வருவதற்கான வாய்ப்�பக் கு�றைக்க உதவுகிறைது.

�வட்டு �தயல்களால் மூடப்படுகிறைது. நீங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச அரங்கிலிருந்து
�வளி�யறும் முன் காயத்தின் �மல் ஒரு கட்டு �பாடப்படுகிறைது.

அறு�வ சிகிச்�சயின்�பாது உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் சுற்றைியுள்ள
திசுக்க�ளயும் பரி�சாதிப்பார். �கங்க்லியான் அழுத்தியதால் த�சநாணின் ஏ�தனும் ஒரு

பகுதி பலைவீனம�டந்திருந்தால், அந்தத் த�சநாண் பாதுகாக்கப்பட்டு, �சதமின்றைி அப்படி�ய
�வக்கப்படுகிறைது.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு

இது �பாதுவாக ஒரு நாள் சிகிச்�ச (day case); என�வ அ�த நாளில் வீட்டுக்குச் �சல்வ�த
நீங்கள் எதிர்பார்க்கலைாம். இருப்பினும், எப்�பாதாவது சிலை �நாயாளிகள் ஓர் இரவு தங்க
�வண்டியிருக்கும். மீட்புப் பகுதியில் நீங்கள் கண் விழிப்பீர்கள்; மயக்க மருந்தின் வி�ளவு
கு�றையும் வ�ர �சவிலியர்கள் உங்க�ளக் கண்காணிப்பார்கள். உங்கள் �கயில்,

காயத்தின் �மல் ஒரு �மன்�மயான கட்டு இருக்கும்; உங்க�ள வசதியாக �வத்திருக்க

வலி நிவாரணத்�தயும் தரு�வாம். நீங்கள் நி�லையாக உணர்ந்தவுட�ன�ய நடமாடலைாம்.
வீட்டுக்குச் �சன்றை பிறைகு முதல் 24 மணி �நரம் உங்களுடன் யாராவது தங்க �வண்டும்.
கட்�டச் சுமார் 10 நாட்கள் அப்படி�ய �வத்திருக்கி�றைாம்; நாங்கள் �சான்னால் தவிர,

அதற்கு முன் அ�த அகற்றை �வண்டாம். உங்க�ளப் பார்க்கும்�பாது நாங்கள் அ�த

மாற்று�வாம் அல்லைது அகற்று�வாம்.

மீட்சி

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

படிப்படியாகத் தணியும். நீங்கள் உட்கார்ந்திருக்கும்�பாதும் தூங்கும்�பாதும் கூட, உங்கள்
�க�ய ஒரு த�லைய�ண �மல் உயர்த்தி �வப்பது வீக்கத்�தயும் அ�சௌகரியத்�தயும்

கு�றைக்க உதவுகிறைது. �மாசமான நி�லை கடந்து �சல்லும் வ�ர, நாங்கள் தரும் வலி
நிவாரணம் உங்க�ள வசதியாக �வத்திருக்கும்.
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காயத்தின் �மல் ஒரு �மன்�மயான கட்டுடன் நீங்கள் வீட்டுக்குச் �சல்வீர்கள். அ�தச்

சுமார் 10 நாட்கள் அப்படி�ய �வத்திருந்து, உங்க�ளப் பார்க்கும்�பாது மாற்று�வாம்
அல்லைது அகற்று�வாம். கட்டு அனுமதிக்கும் வசதிக்கு உட்பட்டு உங்கள் விர�லையும்

�க�யயும் �மதுவாக அ�சக்கலைாம். உங்களுக்கு மாவுக்கட்�டா (cast) பிடிப்புக்கட்�டா (brace)

�த�வப்படாது.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய �க சிகிச்�ச (hand therapy), Extend Rehabilitation-இல் ரூபி

டூலைன் (Ruby Doolan) அவர்களிடம் ந�ட�பறும். ரூபி ஒரு �க சிகிச்�ச நிபுணர் (hand therapist);
என�வ அவர் உங்கள் பயிற்சிகளுக்கு வழிகாட்டுவார், உங்களுக்குத் �த�வப்படக்கூடிய

எந்தச் சிம்�பயும் (splint) �சய்து தருவார். காயம் ஆறும் �நரத்தில் உங்கள் விரல் �தாடர்ந்து

அ�சந்து�காண்டிருக்கவும், வி�றைத்துப்�பாகாமல் இருக்கவும் இந்தப் பயிற்சிகள்

உதவுகின்றைன. அவற்�றை வீட்டி�லை�ய, சிறைிது சிறைிதாக அடிக்கடி �சய்வீர்கள்.

அன்றைாட �வ�லைகள் படிப்படியாக�வ திரும்பி வரும். காயம் வசதியாக உணரத் �தாடங்கி,

�க�யப் பாதுகாத்துக்�காள்ளாம�லை�ய ஸ்டீயரிங்�கப் பிடித்துத் திருப்ப முடியும் என்றை
நி�லை வந்ததும், �பாதுவாக நீங்கள் மீண்டும் வாகனம் ஓட்டலைாம். �மல் அவயவ அறு�வ
சிகிச்�சக்குப் பிறைகு வாகனம் ஓட்டுவது பற்றைிய எங்கள் பக்கத்தில் �மலும் படிக்கலைாம்.

�வ�லைக்குத் திரும்புவது உங்கள் �வ�லை எத்த�கயது என்ப�தப் �பாறுத்தது; உங்கள்

�க தயாராகும்�பாது உங்கள் சிகிச்�சயாளர் உங்களுக்கு அறைிவு�ர வழங்குவார்.

மீட்சி ஒவ்�வாருவருக்கும் �வறுபடுகிறைது. உங்கள் காலை அளவு மாறுபடலைாம்; வழி
�நடுகிலும் உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் �க சிகிச்�ச நிபுணரும் 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.

சிலை �நரங்களில் அ�த இடத்தில் கட்டி மீண்டும் வரலைாம். ப�ழய வடுவுக்கு அருகில் ஒரு
சிறைிய, திடமான வீக்கத்�த நீங்கள் உணரலைாம் அல்லைது பார்க்கலைாம். இ�த நீங்கள்

கவனித்தால், உங்கள் அடுத்த மறுபரி�சாத�னயில் அ�தத் �தரிவியுங்கள்.

அறு�வ சிகிச்�ச �சய்யப்படும் பகுதிக்கு அருகில் நரம்புகள் �சல்கின்றைன. அறு�வ

சிகிச்�சயின்�பாது ஒரு நரம்பு காயப்படலைாம் அல்லைது எரிச்சலை�டயலைாம். இது
கூச்சமாக�வா, ஊசி குத்துவது �பான்றை உணர்வாக�வா, அல்லைது �வட்டுக்கு அருகில்

மரத்துப்�பான ஒரு �தால் பகுதியாக�வா இருக்கலைாம். இதில் �பரும்பாலைான�வ தானாகத்
தணிந்துவிடும்; ஆனால் சிலை �நரங்களில், நரம்பு பாதிக்கப்பட்ட இடத்தில் �தாட்டால்

வலிக்கும் ஒரு சிறைிய இட�மா கட்டி�யா உருவாகலைாம். தணியாத மரத்துப்�பாத�லைா

கூச்ச�மா உங்களுக்கு இருந்தால், மறுபரி�சாத�னயின்�பாது உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச
நிபுணரிடம் �சால்லுங்கள்.
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விரலின் பக்கவாட்டில் �சல்லும் சிறைிய நரம்புகளும் இரத்தக் குழாய்களும் அருகி�லை�ய

அ�மந்துள்ளன. அவற்றுக்குக் காயம் ஏற்படுவது அரிது; இருப்பினும் அறு�வ
சிகிச்�சயின்�பாது உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் இ�தக் கவனத்தில்

�வத்திருப்பார்.

காயத்தில் �தாற்று ஏற்படலைாம். �வட்டிலிருந்து �வளிப்புறைமாகப் பரவும் சிவப்பு,

அதிகரிக்கும் வலி, சூடு, அல்லைது காயத்திலிருந்து கசியும் திரவம் ஆகியவற்�றைக்
கவனியுங்கள். உங்களுக்குக் காய்ச்சல் �பான்றை உணர்வும் இருக்கலைாம். இந்த

அறைிகுறைிகளில் ஏ�தனும் ஒன்�றை நீங்கள் கண்டால், உடனடியாகக் கிளினிக்�க
அ�ழயுங்கள்; அலுவலைக �நரத்துக்குப் பிறைகு என்றைால் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச்

�சல்லுங்கள்.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு காயத்துக்கு அடியில் இரத்தம் �தங்கலைாம். இது முதல் ஒன்று

அல்லைது இரண்டு நாட்களில் �தான்றும், திடமான, �தாட்டால் வலிக்கும் வீக்கமாகத்

�தரியும். அது �பரிதாக�வா வலிமிக்கதாக�வா இருந்தால், அறு�வ சிகிச்�ச அரங்கில்
அ�த �வளி�யற்றை �வண்டியிருக்கலைாம். இ�த நீங்கள் கவனித்தால் கிளினிக்�க
அ�ழயுங்கள்.

வடு ஆறும்�பாது அது பு�டத்து, தடிமனாகி, சிவப்பாக மாறைலைாம். இது மி�கப்�பருக்க வடு

(hypertrophic scar) எனப்படுகிறைது. அது திடமாக உணரலைாம், சிலை �நரங்களில் அரிப்�பயும்
ஏற்படுத்தலைாம். உங்கள் மறுபரி�சாத�னயின்�பாது இ�தச் �சால்லுங்கள்; சிகிச்�ச
உதவ முடியும்.

காயத்துக்கு அருகில் உள்ள த�சநாண் உ�றை அழற்சி அ�டயலைாம். விர�லை
அ�சக்கும்�பாது கிறீச்சிடுவது �பாலை�வா, படக் படக் என்று சத்தமிடுவது �பாலை�வா இது

உணரப்படும்; த�சநாண் �நடுகிலும் �தாடுவலியும் இருக்கும். இ�த உங்கள் அடுத்த
மறுபரி�சாத�னயில் �தரிவியுங்கள்.

உங்கள் விர�லைா மணிக்கட்�டா சிறைிது காலைத்துக்கு வி�றைப்பாகவும் உணரப்படலைாம்.
�மதுவான அ�சவும் உங்கள் �க சிகிச்�சப் பயிற்சிகளும் இ�தத் தடுக்க உதவுகின்றைன.

வி�றைப்பு கு�றையவில்�லை என்றைால், உங்கள் சிகிச்�சயாளரிட�மா அறு�வ சிகிச்�ச
நிபுணரிட�மா �சால்லுங்கள்.

விவரங்கள் �வண்டு�மன்றைால், இந்தப் பக்கத்தில் உள்ள சிக்கல்கள் அட்டவ�ண

வழக்கமான விகிதங்க�ளப் பட்டியலிடுகிறைது.

எப்�பாது எங்க�ள அ�ழக்க �வண்டும்

�பரும்பாலைான பிரச்சி�னகள் மறுபரி�சாத�னயின்�பாது கண்டறைியப்படுகின்றைன;

ஆனால் சிலைவற்றுக்கு அதற்கு முன்�ப கவனம் �த�வ. உங்களுக்குக் காய்ச்சல் இருந்தால்,

�வட்�டச் சுற்றைியுள்ள சிவப்பு பரவிக்�காண்டிருந்தால், அல்லைது காயத்திலிருந்து கசிவு
இருந்தால் எங்க�ள அ�ழயுங்கள். வலி திடீ�ரன �மாசமானா�லைா, அல்லைது முதல் ஒன்று

அல்லைது இரண்டு நாட்களில் �வட்டுக்கு அருகில் திடமான, �தாட்டால் வலிக்கும் வீக்கம்

�தான்றைினா�லைா எங்க�ள அ�ழயுங்கள். உங்களுக்குக் �கண்�டக்காலில் (calf) வீக்க�மா

வலி�யா இருந்தால், அல்லைது மூச்சுத் திணறைல் இருந்தால் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச்

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 6 of 10



�சல்லுங்கள். இ�வ இரத்தக் கட்டியின் (blood clot) அறைிகுறைிகளாக இருக்கலைாம். உங்கள்

விரல்கள் மரத்துப்�பானா�லைா, குளிர்ந்தா�லைா, �வளிறைினா�லைா, அல்லைது அ�சக்க முடியும்
என்று எதிர்பார்க்கும் �நரத்தில் உங்கள் விர�லை�யா �க�ய�யா அ�சக்க முடியவில்�லை

என்றைா�லைா அப்�பாதும் எங்க�ள அ�ழயுங்கள். அலுவலைக �நரத்துக்குப் பிறைகு என்றைால்,

அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்.

இந்த நி�லை பற்றைி �மலும் எங்�க படிக்கலைாம்

இந்தப் பக்கம் அறு�வ சிகிச்�ச�யப் பற்றைியது மட்டு�ம. இது சிகிச்�சயளிக்கும் நி�லை,

அறு�வ சிகிச்�ச எப்�பாது உதவுகிறைது, எப்�பாது உதவுவதில்�லை என்பது பற்றைி ஆய்வுச்
சான்றுகள் என்ன காட்டுகின்றைன என்பது உட்பட, மடக்குத் த�சநாண் உ�றை �கங்க்லியான்
பக்கத்தில் விரிவாக விளக்கப்பட்டுள்ளது.
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�வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளில் இருந்து சிக்கல்களின்
விகிதங்கள்

5 �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

மீண்டும் வருதல் 0-2% நீர்க்கட்டி�யச் சுற்றைியுள்ள த�சநாண் உ�றையின் 1 முதல் 2

mm விளிம்புடன் �சர்த்து அ�த அகற்றும்�பாது,

அகற்றைலுக்குப் பிறைகு மீண்டும் வருவது அரிது. அறு�வ

சிகிச்�சக்�கன உள்ள இரண்டு தனி ஆய்வுத்

�தாடர்களிலும் மீண்டும் வந்த நிகழ்வுக�ள இல்�லை

(சராசரியாக 18.5 மாதங்களில் 25 �கங்க்லியான்களில் 0;

�மலும் 3 மாதங்கள் முதல் 3 ஆண்டுகள் வ�ர

கண்காணிக்கப்பட்ட 34-இல் 0); மூன்றைாவது ஆய்வுத் �தாடர்

சுமார் 2% எனத் �தரிவித்தது.

ஒட்டு�மாத்தச் சிறு

சிக்கல்கள்

8% 25 அகற்றைல்களில் இரண்டு சிறு சிக்கல்கள் ஏற்பட்டன;

இரண்டு�ம எவ்வித இ�டயூறுமின்றைிச் சரியாகிவிட்டன.

அறு�வ சிகிச்�சக்�கன உள்ள இரண்டு தனி ஆய்வுத்

�தாடர்களிலும் �பரிய சிக்கல்கள் எதுவும்

�தரிவிக்கப்படவில்�லை.

வடுவி�லைா கீறைல்

இடத்தி�லைா

�தாடுவலி

4% 25 �நாயாளிகளில் ஒருவருக்குக் கீறைல் இடத்தில் �லைசான

�தாடுவலி இருந்தது; குறுகிய காலைக் �க சிகிச்�சக்குப்

(hand therapy) பிறைகு அது முற்றைிலும் சரியாகிவிட்டது.

சிக் க ல் க ள்  &  ச ம் ம த ம்

மடக்குத் த�சநாண் உ�றை �கங்க்லியான்
நீக்கம் (Flexor Tendon Sheath Ganglion Excision)
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சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

விரல் நரம்புக்

கூச்ச உணர்வு

(digital nerve
paraesthesia)

4% 25 �நாயாளிகளில் ஒருவருக்கு, அறு�வ சிகிச்�ச

�சய்யப்பட்ட விரலின் �ரடியல் மற்றும் அல்நார் விரல்

நரம்புப் பகுதிகள் இரண்டிலும் கூச்ச உணர்வு ஏற்பட்டது; ஒரு

மாதத்துக்குள் அது முற்றைிலும் சரியாகிவிட்டது. விரல்

நரம்புகள் நீர்க்கட்டியின் இரு பக்கங்களிலும் மிக

அருகி�லை�ய அ�மந்துள்ளன; அகற்றும்�பாது அ�வ

தனியாகப் பிரிக்கப்பட்டுப் பாதுகாக்கப்படுகின்றைன.

எஞ்சிய படக் படக்

சத்தம் அல்லைது

�தறைிப்பு

Rare பக்கவாட்டுத் த�சநார்கள் (collateral ligaments) �தறைிப்பது

அல்லைது நீட்சித் த�சநாணின் பக்கவாட்டுப் பட்�டகள் இடம்

விலைகுவது �பான்றை �வறு காரணங்களால், �லைசான படக்

படக் உணர்வுகள் நீடிக்கலைாம்.

குளிர் உணர்திறைன் Rare அறு�வ சிகிச்�ச �சய்யப்பட்ட விரலில் குளி�ரத் தாங்க

முடியா�ம ஏற்படலைாம்; �பாதுவாக 6-12 மாதங்களில் இது

முன்�னறும், எப்�பாதாவது அதற்கும் நீண்ட காலைம்

நீடிக்கலைாம்.

பிடிப்பு வலி�ம

இழப்பு
Rare அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு 2-4 வாரங்களுக்குத்

தற்காலிகப் பலைவீனம் �பாதுவானது; �பரும்பாலைான

�நாயாளிகள் 6-12 வாரங்களுக்குள் முழு வலி�ம�ய

மீண்டும் �பறுகிறைார்கள்.

முழு�மயாக

அகற்றைப்படா�ம
Rare �கங்க்லியான் முழுவ�தயும், நீர்க்கட்டி�யத் தாங்கும்

த�சநாண் உ�றை�யயும் �சர்த்து அகற்றைாவிட்டால்,

நுண்ணிய நீர்க்கட்டிகள் அறைிகுறைிக�ளத் தரும்

�கங்க்லியான்களாக வளர்ந்து, மீண்டும் அறு�வ சிகிச்�ச

�த�வப்படலைாம்.

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
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