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

மீட்சி — ஒரு பார்�வயில். 45 �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

1-3 weeks 3-6 months 12 months
�ம�ச �வ�லை �சய்பவர்கள்
�பரும்பாலும் ஒன்று முதல் இரண்டு
வாரங்களுக்குள் �வ�லைக்குத்
திரும்புகிறார்கள். மற்ற
�வ�லைகளுக்கு அதிக காலைம்
�த�வப்படுகிறது. எந்தத்
�தாள்பட்�ட அறு�வ
சிகிச்�சக்குப் பிறகும், உங்கள்
அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் அனுமதி
தரும் வ�ர, வாகனம் ஓட்டுவது
கு�றந்தது 6 வாரங்கள் காத்திருக்க
�வண்டும்.

கனமான உடலு�ழப்பு
�வ�லை, த�லைக்கு �மலைான
�வ�லை, ஜிம், வி�ளயாட்டு
ஆகிய�வ �பாதுவாகச்
சுமார் மூன்று மாதங்களில்
திரும்புகின்றன. சிலைருக்கு
ஆறு மாதங்கள் வ�ர
�த�வப்படுகிறது.

வலியிலும் �சயல்பாட்டிலும்
அதிகபட்ச முன்�னற்றம்
�பாதுவாக அறு�வ
சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய
முதல் ஆண்டுக்குள்
காணப்படுகிறது; சிலை
ஆய்வுகள் 10 ஆண்டுகள்
வ�ர �தாடர்ந்து
முன்�னற்றம் இருப்ப�தக்
காட்டுகின்றன.

த க வ ல்  ம ற் று ம்  ஒ ப் பு த ல்

அக்�ராமியனுக்குக்
கீழான அழுத்தம்
கு�றப்பு
அக்�ராமியனுக்குக் கீழான பர்சா (subacromial bursa) —
அக்�ராமியனுக்குக் கீ�ழ உள்ள, திரவம் நிரம்பிய �மத்�த;
�தாள்பட்�ட அழுத்த இடுக்கில் (impingement) இது அழற்சிய�டகிறது.

Kieran Hirpara 4.0
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இந்த அறு�வ சிகிச்�ச ஏன்
பரிந்து�ரக்கப்பட்டுள்ளது

Mater Private Hospital Rockhampton-இல் �மல் அவயவ (upper-limb) அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரான
டாக்டர் கியரன் ஹிர்பரா, உங்கள் நி�லைக்குப் �பாருத்தமான, உடலுக்குள் மிகக்

கு�றவாகத் த�லையிடும் (least invasive) �தர்வுகளுடன் �தாடங்குகிறார். �நாயாளிகள்

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

பரிந்து�ரக்கப்படுகின்றனர்; ஒரு இயன்மு�ற சிகிச்�சயாளர் (physiotherapist) எங்க�ளப்

பார்க்கும்படி பரிந்து�ரத்திருந்தாலும், Medicare தள்ளுபடி�யப் (rebate) �பறத் தகுதி �பற

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

சந்திப்பின்�பாது, உங்கள் மருத்துவ வரலைாற்�றக் �கட்டறிந்து, உங்கள் �தாள்பட்�ட�யப்

பரி�சாதித்து, �த�வப்பட்டால் ஸ்�கன்களுக்கு ஏற்பாடு �சய்கி�றாம். இதன் மூலைம்,

உ�றந்த �தாள்பட்�ட (frozen shoulder) அல்லைது கிழிந்த த�சநாண் �பான்ற, �தாள்பட்�ட

வலிக்கான �வறு காரணங்கள் இல்�லை என்ப�த உறுதி�சய்கி�றாம்.

அக்�ராமியனுக்குக் கீழான அழுத்தம் கு�றப்பு (subacromial decompression) என்பது, உங்கள்
�தாள்பட்�ட�ய அ�சக்கும் த�சநாண்களின் �தாகுப்பான சுழற்சி த�சநாண் பட்�டக்கு

(rotator cuff) �ம�லை உள்ள இடத்தில் கூடுதல் இடம் உருவாக்கும் ஓர் அறு�வ சிகிச்�ச.

உங்கள் வலி இடுக்குதலின் (impingement) தன்�மயுடன் — அதாவது நீங்கள் �க�யத்
தூக்கும்�பாது த�சநாண்கள் நசுக்கப்படும் நி�லையுடன் — �பாருந்தும்�பாதும், அறு�வ

சிகிச்�ச அல்லைாத கவனிப்பு �பாதுமான முன்�னற்றத்�தத் தராத�பாதும் இது
வழங்கப்படுகிறது. அந்தக் கவனிப்பில் �பாதுவாகச் �சயல்பாடுக�ள மாற்றுதல்,

இயன்மு�ற சிகிச்�ச (physiotherapy), ஊசிகள் ஆகிய�வ அடங்கும். உங்கள்
பரி�சாத�ன�யயும் ஸ்�கன்க�ளயும் உங்களுடன் �சர்ந்து பார்த்த பிற�க நாங்கள்

அறு�வ சிகிச்�ச�யப் பரிந்து�ரப்�பாம். சரியான காரணங்களுக்காகச்

�சய்யப்படும்�பாது, �பரும்பாலைா�னாருக்கு — 70% முதல் 75% வ�ரயிலைா�னாருக்கு —
இந்த அறு�வ சிகிச்�ச உதவுகிறது. �க�யத் தூக்கும்�பாது கு�றவான வலியும், உங்கள்
�தாள்பட்�ட�யச் சிறப்பாகப் பயன்படுத்த முடிவது�ம இதன் �நாக்கம்.

அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன்

அறு�வ சிகிச்�ச திட்டமிடப்பட்டதும், சிலை எளிய தயாரிப்புகள் அந்த நாள் சுமுகமாகச்

�சல்லை உதவுகின்றன. X-கதிர் படங்கள், MRI அல்லைது அல்ட்ராசவுண்ட் (ultrasound) �பான்ற,
அறு�வ சிகிச்�ச�யத் திட்டமிடத் �த�வயான ஸ்�கன்கள் உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச

நிபுணரிடம் ஏற்�கன�வ இருக்கும். உங்கள் அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன் ஏழு மணி �நரம்

எ�தயும் உண்ண�வா குடிக்க�வா �வண்டாம். அறு�வ சிகிச்�ச அரங்கின் பட்டியல்
முன்கூட்டி�ய நகர்ந்தால் உங்கள் �நரத்�த முன்னதாகக் �காண்டுவர முடியும்

என்பதற்காக�வ, ஆறு மணி �நரத்துக்குப் பதிலைாக ஏழு மணி �நரம் �கட்கி�றாம். நீங்கள்
வழக்கமாக மருந்துக�ள எடுத்துக்�காண்டால், அவற்றின் எழுதப்பட்ட பட்டிய�லைக்

�காண்டு வாருங்கள்; அவற்றில் ஏ�தனும் ஒன்�ற முன்கூட்டி�ய தற்காலிகமாக நிறுத்த

�வண்டுமா என்று உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரிடம் �களுங்கள். நீங்க�ள வாகனம்
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ஓட்ட முடியாது என்பதால், அதன் பிறகு உங்க�ள வீட்டுக்கு வாகனத்தில் அ�ழத்துச் �சல்லை

ஒருவ�ர ஏற்பாடு �சய்யுங்கள். தளர்வான, வசதியான, எளிதாகக் கழற்றி
மாற்றிக்�காள்ளக்கூடிய ஆ�டக�ள அணியுங்கள். உங்களுக்கு �வறு உடல்நலைப்

பிரச்சி�னகள் இருந்தால், அறு�வ சிகிச்�ச நாளுக்கு முன் இரத்தப் பரி�சாத�னகள்

அல்லைது மயக்க மருந்து நிபுணருடன் (anaesthetist) ஒரு பரி�சாத�ன �த�வப்படலைாம்.

அறு�வ சிகிச்�ச நாளில்

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

தயார்படுத்தப்படுகிறீர்கள். பிறகு நீங்கள் மயக்க மருந்து நிபுண�ரச் (anaesthetist)
சந்திப்பீர்கள் — உங்கள் மயக்க மருந்�தயும் வலி நிவாரணத்�தயும்

கவனித்துக்�காள்ளும் மருத்துவர் அவர். இந்த அறு�வ சிகிச்�ச, முழு மயக்க மருந்துடன்

(general anaesthetic) பகுதி நரம்புத் தடுப்பு ஊசி�யயும் (regional nerve block) �சர்த்துச்

�சய்யப்படுகிறது. அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன் மயக்க மருந்து நிபுணர் உங்க�ளச் சந்தித்து,
இரண்டு பகுதிக�ளயும் பற்றி விளக்குவார்.

எல்லைாம் தயாரானதும், நீங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச அரங்குக்கு அ�ழத்துச்

�சல்லைப்படுகிறீர்கள்; அங்�க அறு�வ சிகிச்�ச �சய்யப்படுகிறது. அதன் பிறகு, மீட்புப்

பகுதியில் (recovery area) நீங்கள் கண் விழிக்கிறீர்கள்; மயக்க மருந்தின் வி�ளவு கு�றயும்

வ�ர அங்�க �சவிலியர்கள் உங்க�ளக் கண்காணிக்கிறார்கள். அவர்கள் உங்கள்

�தாள்பட்�ட�யயும், நீங்கள் எவ்வளவு வசதியாக இருக்கிறீர்கள் என்ப�தயும், மயக்க
மருந்திலிருந்து நீங்கள் மீள்வ�தயும் சரிபார்ப்பார்கள். உங்கள் நி�லை சீரானதும், நீங்கள்
�சய்து�காண்ட அறு�வ சிகிச்�ச�யயும் நீங்கள் எப்படி மீண்டு வருகிறீர்கள் என்ப�தயும்
�பாறுத்து, நீங்கள் ஒரு வார்டுக்குச் �சல்வீர்கள் அல்லைது வீட்டுக்குச் �சல்வீர்கள். மக்கள்

வழக்கமாக எவ்வளவு காலைம் தங்குகிறார்கள் என்பது ‘அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறகு’

பகுதியில் விளக்கப்பட்டுள்ளது.

அறு�வ சிகிச்�சயில் என்ன �சய்யப்படுகிறது

அக்�ராமியனுக்குக் கீழான அழுத்தம் கு�றப்பு ஒரு சாவித்து�ள (keyhole) அறு�வ

சிகிச்�ச. உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் உங்கள் �தாள்பட்�ட�யச் சுற்றி —
பின்பக்கத்தில் ஒன்று உட்பட — சிலை சிறிய �வட்டுக�ளப் �பாட்டு, அவற்றின் வழியாக ஒரு
சிறிய �கமரா�வயும் �மல்லிய கருவிக�ளயும் �காண்டு �வ�லை �சய்கிறார். உங்கள்

�தாள்பட்�ட�ய அ�சக்கும் த�சநாண்களின் �தாகுப்பான சுழற்சி த�சநாண் பட்�டக்கு

�ம�லை உள்ள இடத்�த, அந்தக் �கமரா மூலைம் உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் ஒரு

தி�ரயில் பார்க்க முடிகிறது.

உள்�ள �சன்றதும், உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் பர்சா (bursa) எனப்படும் வீங்கிய
திசுவில் சிறிதள�வ அகற்றி, த�சநாண்களுக்கு �ம�லை உள்ள எலும்புத் தட்டான

அக்�ராமியனின் (acromion) கீழ்ப் பரப்பிலிருந்து சிறிதளவு எலும்�பச் சீவி எடுக்கிறார். இந்த
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எலும்�பயும் திசு�வயும் அகற்றுவது கூடுதல் இடத்�த உருவாக்குகிறது; என�வ நீங்கள்

�க�யத் தூக்கும்�பாது த�சநாண்கள் இனி நசுக்கப்படுவதில்�லை. அறு�வ

சிகிச்�சயின் இந்தப் பகுதி அக்�ராமி�யாபிளாஸ்டி (acromioplasty) என்று

அ�ழக்கப்படுகிறது. கிழிந்த த�சநாண் �பான்ற, கவனிக்க �வண்டிய �வறு ஏதாவது

இருப்ப�த உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் கண்டறிந்தால், அ�தப் பற்றி அவர்
முன்கூட்டி�ய உங்களுடன் கலைந்து�ரயாடுவார்.

�வ�லை முடிந்ததும், உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் �தாள்பட்�ட�யக் கழுவி,

ஒவ்�வாரு சிறிய �வட்�டயும் �தயல்களால் மூடுகிறார். காயங்களின் �மல் ஒரு கட்டு

(dressing) �பாடப்படுகிறது; அது சுமார் 10 நாட்கள் அப்படி�ய இருக்கும்.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறகு

இந்த அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறகு �பரும்பாலைான �நாயாளிகள் மருத்துவம�னயில் ஒரு
இரவு தங்குகிறார்கள்; இருப்பினும் சிலைர் அ�த நாளில் வீட்டுக்குச் �சல்லை முடியும். மீட்புப்

பகுதியில் நீங்கள் கண் விழிப்பீர்கள்; பிறகு அன்றிரவுக்காக ஒரு வார்டுக்குச் �சல்வீர்கள்.

உங்கள் �க வசதிக்காக ஒரு சாதாரண �கத்தாங்கியில் (sling) ஓய்�வடுக்கும்;
பயிற்சிகளுக்காகவும் குளிப்பதற்காகவும் அது கழற்றப்படும். மருந்துகள் மூலைம் வலி�யச்

சமாளிக்கச் �சவிலியர்கள் உங்களுக்கு உதவுவார்கள். நீங்கள் வீட்டுக்கு வந்த பிறகு முதல்
24 மணி �நரம் உங்களுடன் யாராவது தங்க �வண்டும். உங்களுக்கு நரம்புத் தடுப்பு ஊசி

�பாடப்பட்டிருந்தால், �தாடக்கத்தில் உங்கள் �க கனமாக�வா மரத்துப்�பானதாக�வா

உணரப்படலைாம்; இது எதிர்பார்க்கப்படுவ�த, சுமார் 24 மணி �நரத்துக்குள் நீங்கிவிடும்.
நரம்புத் தடுப்பு ஊசியின் வி�ளவு நீங்கிய பிறகும் மரத்துப்�பாத�லைா பலைவீன�மா
நீடித்தால், கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள். கட்�டச் சுமார் 10 நாட்கள் அப்படி�ய
�வத்திருக்கி�றாம்; நாங்கள் �சான்னால் தவிர, அதற்கு முன் அ�த அகற்ற �வண்டாம்.

உங்க�ளப் பார்க்கும்�பாது நாங்கள் அ�த மாற்று�வாம் அல்லைது அகற்று�வாம்.

மீட்சி

முதல் சிலை நாட்களுக்கு உங்கள் �தாள்பட்�ட வலியுடனும் வீக்கத்துடனும் இருக்கும்.

அடுத்து வரும் வாரங்களில் வீக்கம் படிப்படியாகத் தணியும்; அதனுடன் வலியும் கு�றயும்.

உங்கள் சிகிச்�சக் குழு பரிந்து�ரக்கும் மருந்துகள், ஐஸ் �பகள் (ice packs), ஓய்வு ஆகிய
அ�னத்தும் �தாடக்க நாட்களில் உதவுகின்றன. உங்கள் �க வசதிக்காக ஒரு சாதாரண
�கத்தாங்கியில் ஓய்�வடுக்கும்; பயிற்சிகளுக்காகவும் குளிப்பதற்காகவும் அது

கழற்றப்படும்.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறகு வி�ரவி�லை�ய, உங்கள் இயன்மு�ற சிகிச்�சயாளரின்

வழிகாட்டுதலுடன் �மன்�மயான பயிற்சிக�ளத் �தாடங்குவீர்கள். திசுக்கள்

குணம�டயும்�பாது �தாள்பட்�ட வி�றத்துப்�பாகாமல் இ�வ தடுக்கின்றன. உ�ட
அணிவது, சாப்பிடுவது, �ம�சயில் தட்டச்சு �சய்வது �பான்ற அன்றாட �வ�லைக�ளப்
�பாதுவாகத் �தாடக்கத்தி�லை�ய சமாளிக்க முடியும். ஒரு �காப்�பத் �தநீ�ரவிடக்

கனமான எ�தயும் தூக்குவதும், �தாள்பட்�ட உயரத்துக்கு �மல் �க�ய நீட்டுவதும்,
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உங்கள் �தாள்பட்�ட தயாராகும் வ�ர காத்திருக்க �வண்டும். �தாடக்கத்தில் தூங்குவது

அ�சௌகரியமாக இருக்கலைாம்; ஒரு நாற்காலியில் சாய்ந்�தா, பின்னால் த�லைய�ணக�ள
�வத்துச் சாய்ந்�தா தூங்குவது எளிதாக இருப்பதாகப் பலைர் காண்கிறார்கள்.

வீக்கம் தணிந்து உங்கள் அ�சவு திரும்பி வந்ததும், அன்றாடச் �சயல்கள் இயல்பாக

உணரப்படும். உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் அனுமதி தந்ததும் — �பாதுவாக ஆறு

வார மறுபரி�சாத�னயில் — நீங்கள் வாகனம் ஓட்டலைாம்; எங்கள் �மல் அவயவ அறு�வ
சிகிச்�சக்குப் பிறகு வாகனம் ஓட்டுதல் வழிகாட்டி�யப் பாருங்கள். �வ�லை, வி�ளயாட்டு,

கனமான �சயல்பாடுகள் ஆகியவற்றுக்குத் திரும்புவது படிப்படியாக�வ நடக்கும்;
ஒவ்�வாரு படியும் எப்�பாது பாதுகாப்பானது என்ப�த உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச

நிபுணரும் இயன்மு�ற சிகிச்�சயாளரும் �சால்வார்கள்.

மீட்சி ஒருவருக்கு ஒருவர் மாறுபடுகிறது. �ம�லை உள்ள அட்டவ�ணயில் காட்டப்பட்டுள்ள

வழக்கமான காலை அளவுகளிலிருந்து உங்கள் காலை அட்டவ�ண �வறுபடலைாம்; வழி

முழுவதும் உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் இயன்மு�ற சிகிச்�சயாளரும்
உங்களுக்கு வழிகாட்டுவார்கள்.

என்ன தவறு �நரலைாம்

�பரும்பாலைான �நாயாளிகள் நன்றாக இருக்கிறார்கள், ஆனால் எப்�பாதாவது
பிரச்சி�னகள் ஏற்படலைாம். எந்தப் பிரச்சி�ன�யயும் முன்கூட்டி�ய கண்டறிய உங்கள்
அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் குழுவும் உங்க�ள �நருக்கமாகக் கண்காணிக்கிறார்கள்.

சிலை சமயங்களில், சிறிதளவு எலும்பு சீவி எடுக்கப்பட்ட இடத்தில் புதிய எலும்பு உருவாகிறது.

இது, �க�யத் தூக்கும்�பாது ஏ�தா இடறுவது அல்லைது உரசுவது �பான்ற உணர்வுடன்,

முன்பு இருந்த இடுக்கும் வலி மீண்டும் வருவ�தப் �பாலை உணரப்படலைாம். அப்படி நடந்தால்,
உங்கள் அடுத்த மறுபரி�சாத�னயில் அ�தத் �தரிவியுங்கள்.

�தாள்பட்�ட வி�றப்பாகவும் வலியுடனும் ஆகவும் கூடும்; �மன்�மயான பயிற்சிகள்
�சய்தும் அ�சவு தளராமல் இருக்கலைாம். இது �மம்படவில்�லை என்றால், உங்கள்

இயன்மு�ற சிகிச்�சயாளரிடம் �சால்லுங்கள் அல்லைது கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள்.

சிலை சமயங்களில், வலி கிழிந்த த�சநாண் அல்லைது அருகிலுள்ள ஒரு மூட்டில் மூட்டழற்சி
�பான்ற �வறு ஒன்றிலிருந்து வருவது �தரிய வரும். �தாடக்க குணம�டதல் சீரான

பிறகும், உங்கள் �தாள்பட்�ட முன்பு இருந்த�தப் �பாலை�வ வலித்தால், உங்கள்

மறுபரி�சாத�னயில் உங்களுடன் �சர்ந்து ஆரம்ப �நாயறித�லை மீண்டும் பரிசீலிப்�பாம்.

அரிதாக, இரத்தக் கட்டி (blood clot) உருவாகலைாம். உங்கள் �கண்�டக்கால் (calf) ஒன்றில்
வீக்கம் அல்லைது வலி, அல்லைது திடீர் மூச்சுத் திணறல் அல்லைது �நஞ்சு வலி இருந்தால்,

அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள். இ�வ இரத்தக் கட்டியின் அறிகுறிகளாக

இருக்கலைாம்.

உங்களுக்குக் காய்ச்சல் இருந்தா�லைா, ஒரு காயத்திலிருந்து �வளிப்புறமாகச் சிவப்பு
பரவினா�லைா, அதிலிருந்து திரவ�மா சீ�ழா கசிந்தா�லைா, அ�த நாளில் கிளினிக்�க
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அ�ழயுங்கள். வலி மருந்துக�ள எடுத்தும் வலி �தாடர்ந்து �மாசமாகிக்�காண்�ட

இருந்தாலும், அ�த நாளில் கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள்.

சுமார் 24 மணி �நரத்தில் நரம்புத் தடுப்பு ஊசியின் வி�ளவு நீங்கிய பிறகும், உங்கள்

�கயி�லைா (arm), �கப்பகுதியி�லைா (hand), விரல்களி�லைா மரத்துப்�பாத�லைா பலைவீன�மா

நீடித்தால், கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள். முதல் 24 மணி �நரத்தில் மரத்துப்�பாதலும்

பலைவீனமும் எதிர்பார்க்கப்படுவ�த.

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

வழக்கமான விகிதங்க�ளப் பட்டியலிடுகிறது.

எப்�பாது எங்க�ள அ�ழக்க �வண்டும்

�பரும்பாலைான பிரச்சி�னகள் �தாடக்கத்தி�லை�ய �தரிய வருகின்றன; என�வ எ�தக்

கவனிக்க �வண்டும் என்று �தரிந்து�காள்வது உதவும். உங்கள் �கண்�டக்கால் (calf)
ஒன்றில் வீக்கம் அல்லைது வலி, அல்லைது திடீர் மூச்சுத் திணறல் அல்லைது �நஞ்சு வலி
இருந்தால், அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள். இ�வ இரத்தக் கட்டியின்
அறிகுறிகளாக இருக்கலைாம். உங்களுக்குக் காய்ச்சல் இருந்தா�லைா, ஒரு காயத்திலிருந்து

�வளிப்புறமாகச் சிவப்பு பரவினா�லைா, அதிலிருந்து திரவ�மா சீ�ழா கசிந்தா�லைா, அ�த
நாளில் கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள். வலி மருந்துக�ள எடுத்தும் வலி �தாடர்ந்து
�மாசமாகிக்�காண்�ட இருந்தாலும், அ�த நாளில் கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள். சுமார் 24
மணி �நரத்தில் நரம்புத் தடுப்பு ஊசியின் வி�ளவு நீங்கிய பிறகும், உங்கள் �கயி�லைா

(arm), �கப்பகுதியி�லைா (hand), விரல்களி�லைா மரத்துப்�பாத�லைா பலைவீன�மா நீடித்தால்,

கிளினிக்�க அ�ழயுங்கள். முதல் 24 மணி �நரத்தில் மரத்துப்�பாதலும் பலைவீனமும்
எதிர்பார்க்கப்படுவ�த. உங்களால் கிளினிக்�கத் �தாடர்பு�காள்ள முடியவில்�லை
என்றால், உங்களுக்கு அருகிலுள்ள அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்.

இந்த நி�லை பற்றி �மலும் எங்�க படிக்கலைாம்

இந்தப் பக்கம் அறு�வ சிகிச்�ச�யப் பற்றியது மட்டு�ம. இது சிகிச்�சயளிக்கும் நி�லை,
அறு�வ சிகிச்�ச எப்�பாது உதவுகிறது, எப்�பாது உதவுவதில்�லை என்பது பற்றி ஆய்வுச்

சான்றுகள் என்ன காட்டுகின்றன என்பது உட்பட, அக்�ராமியனுக்குக் கீழான அழுத்த

இடுக்கும் பர்சா அழற்சியும் பக்கத்தில் விரிவாக விளக்கப்பட்டுள்ளது.
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�வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளில் இருந்து சிக்கல்களின்
விகிதங்கள்

45 �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

மூட்டு உ�ற

அழற்சி (capsulitis)
10.0-14.5% மூட்டு உ�ற அழற்சி ஒரு �பாதுவான சிக்கல்; குறிப்பாக

அக்�ராமி�யாபிளாஸ்டியுடன் (acromioplasty) �சர்த்துச் சுழற்சி

த�சநாண் பட்�ட பழுதுபார்ப்புச் �சய்யப்படும்

�நாயாளிகளில்.

இடம்மாறிய எலும்பு

உருவாக்கம்

(heterotopic ossification)

3.1% இடம்மாறிய எலும்பு உருவாக்கம் அரிதான, ஆனால்

பதிவாகியுள்ள ஒரு சிக்கல்.

வி�றப்பு 2.9-22% அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய வி�றப்பு, சுண்ணாம்புத்

த�சநாண் அழற்சி வழக்குகளில் 2.9% முதல், பக்கவாட்டு

அக்�ராமி�யாபிளாஸ்டி (lateral acromioplasty) ஆய்வுகளில் 22%

வ�ர இருக்கிறது.

மீண்டும் கிழிதல் 2.9-38.0% மீண்டும் கிழியும் விகிதங்கள், ஆய்�வப் �பாறுத்தும்,

அ�த �நரத்தில் சுழற்சி த�சநாண் பட்�ட பழுதுபார்ப்புச்

�சய்யப்பட்டதா என்ப�தப் �பாறுத்தும் கணிசமாக

மாறுபடுகின்றன.

திருத்த அறு�வ

சிகிச்�ச

1.5-22.2% திருத்த அறு�வ சிகிச்�ச விகிதங்கள், அறு�வ

சிகிச்�சக்கான காரணத்�தயும் �தாடர் கண்காணிப்புக்

காலைத்�தயும் �பாறுத்து 1.5% முதல் 20%-க்கும் �மல் வ�ர

இருக்கின்றன.

சிக் க ல் க ள்  &  ச ம் ம த ம்

அக்�ராமியனுக்குக் கீழான அழுத்தம்
கு�றப்பு
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சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

அக்�ராமியன்

அழுத்த முறிவு

(acromial stress fracture)

0.9-2.2% அக்�ராமியன் அழுத்த முறிவுகள் ஓர் அபாயம்; குறிப்பாக

ஏற்�கன�வ அக்�ராமியனுக்குக் கீழான அழுத்தம்

கு�றப்புச் �சய்யப்பட்டு, பின்னர் த�லைகீழ் முழுத்

�தாள்பட்�ட மூட்டு மாற்று அறு�வ சிகிச்�ச (reverse total
shoulder arthroplasty) �சய்யப்படும் �நாயாளிகளில்.

இரத்த உ�றவு

அ�டப்பு

(thromboembolism)

0.4% இரத்த உ�றவு அ�டப்பு நிகழ்வுகள் அரிது; இருப்பினும்

�தாள்பட்�ட ஆர்த்�ராஸ்�காபிக்குப் பிறகு அ�வ

பதிவாகியுள்ளன.

�தாற்று (infection) 0.2-0.4% ஆழமான �தாற்று விகிதங்கள் கு�றவு; �பரிய ஆய்வுக்

குழு ஆய்வுகளில் �பாதுவாகச் சுமார் 0.2% முதல் 0.4%

வ�ர.

நரம்புக் காயம் 0.1% நரம்புக் காயம் அரிது; �பரிய ஆய்வுக் குழுக்களில்

விகிதங்கள் சுமார் 0.1%.

இரத்தக் கட்டி

(hematoma)

0.1% இந்தச் �சயல்மு�றக்குப் பிறகு இரத்தக் கட்டி உருவாவது

�பாதுவானது அல்லை.

காயம் சார்ந்த

சிக்கல்

0.07-0.27% காயம் சார்ந்த சிக்கல்கள் அரிது; அறு�வ சிகிச்�ச

அணுகுமு�ற�யப் �பாறுத்து விகிதங்கள்

மாறுபடுகின்றன.

�டல்டாய்டு த�ச

விலைகல் (deltoid
detachment)

Rare ஆர்த்�ராஸ்�காபிக் நுட்பத்தில் �டல்டாய்டு த�ச விலைகல்

அரிது; 37% வ�ர என்ற ப�ழய விகிதங்கள் திறந்த

மு�றயிலைான அழுத்தம் கு�றப்புடன் �தாடர்பு�டய�வ.

�பாலி முடக்கம்

(pseudoparalysis)
Rare அழுத்தம் கு�றப்புக்குப் பிறகு �க�யச் சுயமாக

உயர்த்தும் திறன் இழப்பு; கண்டறியப்படாத சுழற்சி

த�சநாண் பட்�டக் கிழி�வ இது சுட்டிக்காட்டலைாம்.

நான் இந்தத் தகவல்க�ளப் படித்துள்�ளன், �மலும் இந்த சிகிச்�ச மு�ற, அதன்
எதிர்பார்க்கப்படும் மீட்சி காலைம் மற்றும் �ம�லை பட்டியலிடப்பட்டுள்ள சிக்கல்கள் குறித்து
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


	அக்ரோமியனுக்குக் கீழான அழுத்தம் குறைப்பு
	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
	இந்த நிலை பற்றி மேலும் எங்கே படிக்கலாம்
	அக்ரோமியனுக்குக் கீழான அழுத்தம் குறைப்பு
	வெளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளில் இருந்து சிக்கல்களின் விகிதங்கள்


